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ANOTACE
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UVOD

Intimita pfedstavuje mnohem vice nez pouhou nahotu a sex. Pfedstavuje také davéru, pocit
sebedlivéry, otevienost, blizkost a pochopeni. T¢hotenstvi je velmi intimnim obdobim v Zivoté
zeny, béhem které¢ho se meni jeji télo, touha a potieby. Nékteré Zeny se vlivem téchto zmén

nemusi citit dobfe, coz mize narusit jejich pocit intimity.

Sexualita je soucasti zivota kazdého ¢loveka od okamziku narozeni az po konec Zivota. Jeji
vyjadieni a kvalita jsou zavislé na partnerském vztahu, ktery by mél byt zalozen na divéte,

toleranci a ochoté¢ vyjit vstiic potfebam druhého.

Obzvlaste v obdobi téhotenstvi, které mize byt velmi naroénym obdobim pro intimni vztah
paru, je dulezitd vzajemna diivéra. Stud Casto stéZuje partnerim oteviené mluvit o sexualité,
coz muze vést k nespokojenosti. Proto je komunikace dulezitou soucasti zdravého vztahu,

1 kdyz né¢kdy mize byt naro¢na.

Béhem téhotenstvi se obvykle klade diiraz ptredev§im na Zenu, na jeji zdravi, na vyvoj plodu
a vie souvisejici s mateistvim. Casto se zapomina na pohled muzi, ktefi jsou v takovych
situacich spiSe prehlizeni. Nedostate¢na pozornost pocitim a vnimani t€hotenstvi muzi vytvari
dojem, Ze jejich role je hlavné podptrna. Jejich vlastni pocity, nejen v oblasti sexuality, jsou

Casto bez povSimnuti.

Tato bakalafska prace se zabyva problematikou sexuality a intimity paru v pritbéhu t€hotenstvi
z pohledu muze. I pfes citlivost problematiky bylo rozhodnuto toto téma zpracovat, jelikoz
muzské vnimani sexuality v t€hotenstvi je dalezité. VétSina odbornych praci a vyzkumt se
Casto zaméfuji predevSim na Zeny. I kdyz muZi prozivaji téhotenstvi spole¢né se svou
partnerkou, jejich vnimani sexuality je Casto opomijeno. Z toho divodu se prakticka cést

bakalafské prace zaméfuje na zkoumani této problematiky.
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1 CILE A METODY PRACE

1.1 Cil teoretické Casti

Teoreticka ¢ast definuje zakladni pojmy na zékladé¢ odborné literatury, odbornych clanki
a internetovych zdrojt. Cilem je stru¢né charakterizovat sexualitu a intimitu. Popsat sexualitu
béhem téhotenstvi, jeji zmény a faktory, kdy neni vhodné vést pohlavni Zivot. Dale zmény,
kterymi prochazi Zena i muz v pribéhu téhotenstvi, vnimani t¢hotenstvi partnerem a také

charakterizovat roli porodni asistentky v sexualité.

1.2 Cil praktické Casti
Hlavnim cilem praktické ¢asti bakalaiské prace bylo zjistit vnimani sexuality a intimity muzi

v pritbéhu té¢hotenstvi jejich partnerek.
Dildi cile prace:

1. Zjistit, zda se zm¢nila sexualita a intimita Zeny v obdobi t€hotenstvi z pohledu muze
a jak se zménila.

2. Zjistit, zda se zménila sexualita a intimita muze v obdobi t€hotenstvi a jak se zménila.

3. Zjistit, jak vnimaji muZi sexudlni aktivitu v obdobi t¢hotenstvi.

4. Zjistit, zda maji muzi obavy z pohlavniho styku v obdobi téhotenstvi, poptipadé jaké
maji obavy.

5. Zjistit, zda se muzi zajimali o problematiku sexuality v t¢hotenstvi a odkud zjistili

informace.

1.3 Metody k dosaZeni cili

Pro dosazeni stanovenych cili byla vyuZzita kvantitativni metoda prizkumu pomoci
nestandardizovaného dotazniku vlastni tvorby. Dotazniky byly rozdavany partnerim Zen na
oddéleni $estinedéli. Ucast na vyplnéni dotazniki byla zcela dobrovolna a anonymni. Vyplnéné
dotazniky byly nasledné respondenty vkladany do uréené a uzamcené schranky umisténé na

oddéleni Sestinedéli.
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TEORETICKA CAST

2 Sexualita a intimita

., Lidska sexualita ovliviiuje Fadu aspektii Zivota ¢loveka a je spojena s hodnotami, postojemi,
pocity, vztahy i zkuSenostmi. Ovliviiuje ji rodina, kultura, nabozenstvi, povolani, ale i véda

a politika. ** (Trojan, 2016).

Podle Svétové zdravotnické organizace sexualita tvoii celistvi prvek clovéka a obnasi aspekty
jako pohlavi, genderovou identitu a role, pohlavni orientaci, rozko$ a reprodukci. Tyto prvky
sexuality se odrazeji v naSich predstavach, tuzbach, presvédcenich a postojich, v hodnotéch,
rolich a vztazich. Nicmén¢, ackoli sexualita miize obsahovat celé toto spektrum dimenzi,

ne vSechny jsou aktivné zazivany a projeveny (WHO, 2006).

V ptipadé, Ze sexualita neni uspokojena, miize u jednotlivce dojit k fyzickym ¢i psychickym
obtizim, snizenému sebevédomi a negativnimu vniméni vlastniho téla. Prostfednictvim

sexuality se u¢ime poznavat vlastni télo a jeho hranice (Sidova, 2018).

Obor, zabyvajici se sexualitou je nazyvan sexuologie. Je nezavislym lékarskym oborem, ktery
vychézi z poznatki z oborii psychiatrie, urologie a gynekologie. Jejim cilem je dosdhnout

sexualniho zdravi, které je definovano WHO (Sexuologicka spole¢nost CSL JEP, 2021).

v

Intimita piivodem z latinského slova intimus, znamena nejvnitingj$i, nejtajnéjsi, nejdiveérné;si.
Emocionalni sdileni, blizkost, otevienost, divéra a sex jsou dal§im obsahem intimity. Zvlastni
postaveni v intimnich vztazich mé sex. Nejenom kvili Casté spojitosti s intimitou, ale také kvli
tomu, Ze se tyka partnerskych a manzelskych vztaht. Intimita a sexualita se mohou vzajemné
ovliviiovat, ale nejsou totéz. Intimita mize byt mezi partnery i bez sexu, ale sex ji muze posilit

(Haubertova a Slaménik, 2013; Haubertova, 2015).

Sexualita Zeny je velmi emoc¢né zaloZend, coZ znamend, Ze ji Zeny prozivaji mnohem vice
prostiednictvim emoci nez muzi. K sexudlni spokojenosti a naplnéni u nich dochazi castéji
v trvalém vztahu. Co se tyc¢e orgasmu, u zen neni pro reprodukci nutny, na rozdil od muza,

u nichz je pro reprodukci nezbytny (Koliba, 2019, s. 48)

Sexualni zivot zen je vyrazné¢ ovlivnén menstruaénim cyklem, jehoz fizeni spociva
v hormondlnich zménach, které ovliviiuji nejen ndladu, ale také sexualni touhu. Nicméné
menstruacni cyklus mé vliv na regulaci dalSich sexudlnich reakci u Zen. Vlivem zmén

v téhotenstvi a nasledné¢ho porodu muze také dojit ke zménam v sexualité (Koliba, 2019, s. 48).
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Béhem menstruace dochézi k poklesu hladiny progesteronu, coz vede ke stimulaci pochvy,
¢imz se zvysi vzruSeni. Vlivem toho u nékterych Zen pii menstruaci vzristad sexudlni touha.
Nékolik dni pfed ovulaci je zvySenda hladina pohlavnich hormoni, znamen4 to, Ze Zeny o sexu

pfemysleji vice nez obvykle (Brighten, 2023).

Rob a kol. (2019) uvadi, ze az u poloviny Zen bez ohledu na vék se vyskytuji sexualni
dysfunkce. Jedna se o obtize, které ztézuji nebo znemoznuji prozivat sexudlni uspokojeni.

Mohou negativné ovlivnit kvalitu zivota, zpisobit emoc¢ni napéti a ovlivnit vztah s partnerem.

2.1 Muzska sexualita

V muzské sexualité¢ je mnoho rozdili ve srovnani se sexualitou Zeny. Hlavnim rozdilem
je vnimani sexuality spiSe jako fyzickym aktem nez psychické zalezitosti, a také ji vnimaji
zejména prostfednictvim svych smysli. U muzi Ize stimulovat sexualni touhu pomoci
povzbuzeni smysli. Kdyz dojde k ur€ité¢ urovni stimulace, dochazi k odpovédi vegetativniho

systému a k reakci cév, coz vyvola erekci (Koliba, 2019, s. 48).

Ztopoteny penis muZze je symbolem muzstvi, dominance a dobrého zdravotniho stavu. Velice
dilezité pro posileni jeho sebevédomi je dosazeni erekce v jakoukoli dobu. Jeho orgasmus
ma zasadni vliv na sexuélni motivaci, je tzv. hnacim faktorem, ktery podporuje sexudlni touhu

(Sramkova, 2015, s. 29; Zvétina, 2014, s. 37).

Pro sexualitu je dulezita také atraktivita. Pfedstava muza o tom, co je krasnéd Zena, se v Case
a prostoru méni, ale obecné se zamétuje na mladistvy vzhled a idedlni pomér prsa, pas, boky.
Tyto znaky jsou pro muze pfirozenym ukazatelem zdravi a plodnosti. Prsa piedstavuji
schopnost kojit potomka, Uzky pas vyvraci téhotenstvi a boky zdiirazni rozlehlou panev

a napovidaji hladsi porod (Pastor, 2010, s. 33).

Schopnost dosahnou a udrzet erekci je nezbytné pro muzskou sexualitu a plnohodnotny
sexualni zivot. Poruchou tohoto déje je erektilni dysfunkce. Je stavem, kdy muz neni schopny
dosazeni nebo udrzeni erekce pro dostatecny pohlavni styk. Erektilni dysfunce mohou
byt pfi¢inou kardiovaskularnich onemocnéni, napt. srde¢niho infarktu nebo cévni mozkové

ptihody (Trojan, 2016; Sramkova, 2023, s. 23).
Faze muzského sexualniho vzruSeni:

e EXCITACE - V této fazi dochazi ke zvySeni frekvence srdce, dychani a krevniho tlaku.
Topotiva tkan penisu se plni krvi a dsledkem toho dojde ke ztopoteni penisu muze.

o EREKCE - Ve fazi erekce u muze nastava erekce vhodna pro pohlavni styk.
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e ORGASMUS - Nastava ejakulace, kterd je fizena sympatickym nervovym systémem,
také k vyluCovani hormonti a k vypéti svalt.
e ZKLIDNENI — Ztopofeni penisu ustane a muze sexuélni funkce je do¢asné omezena (Koliba,

2019, s. 40).

2.2 Sexualita v t€hotenstvi

Sexualni aktivita muzi béhem té¢hotenstvi mize byt proménliva. Vnimaji mén¢ ¢asty pohlavni
styk v té¢hotenstvi nez pfed oté¢hotnénim jako problém ve vztahu. Citi se Spatné, Ze od partnerek
oCekavaji vice, zatimco ony si prochdzi mnoha zménami a trpi pfiznaky souvisejicimi
s téhotenstvim. Dulezité je vSak brat v ivahu, Ze sexualni spokojenost budoucich otcti nezavisi
pouze na Cetnosti pohlavniho styku. I kdyz dojde ke snizeni sexudlni aktivity v t¢hotenstvi,
vyvazena naklonnost a vzadjemna podpora mezi partnery dokdzou udrzet spokojenost muzi

(Vermulen et al., 2023, s. 264).

Obdobi téhotenstvi mize byt idedlni pro objeveni novych zplsobi, jak se citit s partnerkou
v blizkosti. Muze zahrnovat rizné formy traveni spole¢ného casu napft. sledovani filmu,
masaze, planovani veceri nebo 1 aktivity, které oba radi podnikaji. Vzajemné
sebeuspokojovani, ordlni sex nebo pouzivani riznych intimnich pomicek mohou byt skvélou
alternativou penetrativniho sexu, mohou zlepsit sexualni Zivot nejenom béhem téhotenstvi,

ale také po narozeni miminka (Sachdev, 2022; Bell, 2021).

I ptesto, ze mnoho muzii projevuje obavy ohledné¢ mozného poskozeni partnerky nebo plodu
pfisexu v t¢hotenstvi, je tfeba zdlraznit nékolik pfinost sexudlni aktivity béhem tohoto obdobi.
Nejvyznamngj$im aspektem je schopnost posunout intimitu s partnerkou na vyssi urovei, coz
pfispiva k posileni vazby mezi nimi. Zvlasté v obdobi téhotenstvi, kdy dochédzi k mnoha

zménam, které mohou komplikovat partnersky vztah (Sachdev, 2022).

Nelze piehlédnout, ze mnoho muzi vnima sex v té¢hotenstvi jako osvobozeni od obav spojenych
s moznosti selhani antikoncep¢nich pomtcek. Mize to pfispet k uvolnéni a zvysSeni pohody
béhem sexudlnich aktivit. A u zen miiZze intimni spojeni prostfednictvim pohlavniho styku
prispét k uvédoméni si vlastni pfitazlivosti a k pocitu podpory muze beéhem fyzickych promén
v téhotenstvi. Muzi, ktefi jsou vnimavi k potfebam svych partnerek, mohou timto piispét

k celkovému pohodli a sebevédomi zen v této specifické fazi zivota (Sachdev, 2022).

Neni neobvyklé, Ze se nékteti muzi ocitaji v mileneckych vztazich, zejména kdyz s jejich Zenou

oc¢ekavaji potomka. Tato situace miize byt zplisobena pocitem muze vytazeni z t€hotenstvi nebo
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vnimani partnerky jako nedostupné v sexudlnim smyslu. Muzi mohou Zenu povazovat spise

za matku nez za partnerku, s niz by mohli sdilet intimni chvile (Woods, 2012, s. 59).

Weiss a kol. (2010) uvadi, ze vzestup nemanzelskych poméri v t€hotenstvi je také zpiisoben
mensi atraktivitou Zeny pro muze a i obavami o mozné poSkozeni plodu. Je mozné, ze kvuli
témto obavam dojde k omezovani sexudlni aktivity a nasledné k sexualnim vztahiim s jinymi

Zenami.

Sexudlni touha Zeny v téhotenstvi je ovlivnéna zménami celého organismu. Dochdzi
ke snizeni sexudlni touhy ptevazné ve druhé poloviné téhotenstvi, nejcastéjsim diivodem byva
negativni vnimani promény téla (Turcan, Pokorny, Fait, 2012, s. 222). Muzi uvadéji, ze kromé
tohoto ditvodu vnimaji odmitani sexu Zenami Casto kvuli unavé a vyc€erpani. Nekteii pocit'uji,
ze jejich partnerky obcas se sexem v t€hotenstvi souhlasi jenom proto, aby je uspokojili, udrzeli

vztah a predesli neshoddm mezi nimi (Kosec et al., 2019).

2.2.1.1 L trimestr

V prvnim trimestru mnoho muz nema potiebu byt sexualné aktivni, ¢asto maji pocit, Ze jiz
splnili svij cil, kterym bylo dosazeni zplozeni potomka. Tento pfistup mize byt ovlivnén
1 Castymi nevolnostmi, kterymi prochazeji Zeny na zacatku tohoto obdobi. Nebo mohou chapat
télo t€hotné partnerky tak, Ze jiz plni specifickou roli. Jeji prsa a pochvu mohou vnimat,

zZe je pouze pro dite.

Me¢nici se télo partnerky mohou chépat také jako podstatu Zenskosti, coz ji déla pro muze
ptitazlivou. Nektefi zazivaji divocejsi a vasnivEjsi sexudlni aktivitu s partnerkou v prvnich
mésicich t&hotenstvi nez kdy diive. Cast z nich to piisuzuji vzniku nového a pevnéjsiho pouta.
Jini vidi pfi¢inu ve zvySeném mnozstvi testosteronu, kterou pocitili poté, co uvideli pozitivni
téhotensky test, coz pro n¢ znamenalo potvrzeni jejich muznosti (Woods, 2012, s. 56;

Bell, 2021).

2.2.1.2 1I. trimestr

Ve druhém trimestru t€hotenstvi si mnoho muza v§im4, Ze nevolnosti a tinava jejich partnerky
ustoupily, coz zlepSuje jeji celkovy stav. Tyto pozitivni fyzické zmeény mohou ovlivnit
i psychicky stav Zeny, kterd zacind vnimat své télo v t€¢hotenstvi s vétsi sebelaskou a pozitivnim
ptfijetim. Pro muze to muze ptedstavovat zna¢nou ulevu, nebot’ se zbavuji obav spojenych
s predeslymi obtizemi. RovnéZ pozoruji, Ze jejich partnerky projevuji vétsi sexudlni potiebu,

coz vede ke zvySeni touhy také u nich (Hill a Riley, 2022).
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V tomto obdobi dochdzi u zen k vyznamnému naristu sexudlni touhy z diivodu zvyseného
pritoku krve do pohlavnich organti a zvySeného zvlhéeni pochvy, coz pfinasi potéSeni béhem
sexualniho styku. Dochézi k rozsifeni pochvy a zvySeni jeji tésnosti. Tato zména mize vést
k citlivéjSimu vnimani muzské penetrace béhem téhotenstvi. Nékteti mohou prozivat vétsi
vzruseni a sexudlni uspokojeni jako reakci na pfeménu, zatimco jini mohou zaznamenat

rozdilné vnimani tohoto stavu (Erickson, 2022).

2.2.1.3 III. trimestr

Tteti trimestr t€hotenstvi, kdy se pfiblizuje termin porodu, muzi pozoruji spiSe pokles sexualni
aktivity s partnerkou. Souvisi to s tim, ze t€hotenské bfisko nartista ¢im dal vice a pro mnoho
z nich to mize byt nejenom télesnd, ale také duSevni zdbrana intimniho styku. Nékteti vnimaji
pfitomnost ditéte v d€loze jejich partnerky jako psychickou piekazku béhem sexualni aktivity.
Také si predstavuji, Ze nenarozené dit¢ je néjakym zplisobem piitomno beéhem jejich intimnosti,

to muze byt pri¢inou pro¢ u nékterych muzt dochéazi k poklesu libida (Woods, 2012, s. 57).

Nékteti kromé jiz zminénych piekédzek pocituji obavy z toho, Ze pohlavni aktivita ve tfetim
trimestru mize piedcasné spustit porod. Ejakulat muze a vaginalni sex mohou pomoci vyvolat
zacatek porodu. Prostaglandiny, které se nachdzi ve spermatu, mohou podpofit dozrani
délozniho c¢ipku. Hormon oxytocin, ktery je uvolilovan Zenskym télem pifi orgasmu
a napodobuje kontrakce, by spole¢né s prostaglandiny mohl urychlit nastup porodu. Je vSak
dilezité zdlraznit, Ze muzi nemusi mit obavy. Pohlavni styk b&hem téhotenstvi bez rizika

ptedcasny porod nezplisobi (Crider, 2020).

2.2.2 Zmény sexualni touhy muZe v téhotenstvi

Muzi vnimaji sexudlni touhu v t€¢hotenstvi mnohem vice nez je tomu tak u zen. Sexudlni zdjem
o t¢hotnou partnerku zlstava obvykle beze zmény v prvni poloving téhotenstvi, avSak ke konci,
tedy ve tfetim trimestru je zfetelny vyrazny pokles. Jejich sexudlni prozivani s t€hotnou
partnerkou ovliviiuje nékolik faktorii, pficemZ socidlni a psychologické zmény patii mezi

nejvyrazngj$i (Khalesi, 2018).

Na zacatku gravidity mize sniZend sexudlni touha souviset s neplodnosti v anamnéze a jeji
1é¢bou nebo predchozimi ztratami v té¢hotenstvi. V1iv na sexuélni touhu a vykonnost mize mit
také pfiprava muze na roli otce, kdy dochazi ke spoust¢ zmén, se kterymi se vyrovnava

(Hendley, 2021).
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Faktory, ovliviiyjici sexudlni touhu zahrnuji obavy muZzl, Casto spojené s uzkosti, ktera
je zpusobena strachem z poranéni plodu nebo zeny a z vyvoldni pfed¢asného porodu. Tyto
obavy mohou vyrazné narusit sexudlni touhu a vzruseni muze. V disledku toho muize dojit
k porucham sexudlni funkce, coz je pro muze znepokojivé. V nékterych pripadech mize sice
dojit k erekci, av§ak udrzeni tohoto stavu miiZze byt pro muze problematické (Weiss a kol., 2010,

5. 298).

Ztrata piitazlivosti k partnerce neni vzacnosti. Pfi¢inou nizké touhy v sexualit¢ mize byt mimo
jiné narutstajici téhotenské bitisko, avSak néktefi muzi mohou pocitovat opak a povazuji
partnerku za krasnou a osliiujici. Dokonce u nékterych vyvolavd ménici se télo zeny
a povédomi, Ze nosi jejich dit€, takovou Groven intimity, jakou predtim nezazili (Logan-Banks,

2023).

Zatimco u nékterych muzi mohou vznikat problémy v souvislosti s t€lesnymi proménami jejich
téhotnych partnerek, tento problém ziistdva v mensin€. VEtsina muzl se vSak potykd s vyzvami
spojenymi s téhotenstvim a sexualitou z mnohem hlubsich divodi. Muzi, kteti neshledavaji
své partnerky atraktivni, ¢eli zaroven obavam ohledné budoucnosti, své role jako budouciho
otce a schopnosti poskytnout dostatecné financni zabezpeceni. Maji také starost o zdravi

nenarozen¢ho ditéte (Weisman, 2023).

Snizena atraktivita partnerky miZze byt jednim aspektem, avSak absence intimity mezi partnery
co vztah mlze ohrozit je, kdyZ ustavaji jiné formy intimity. Dotek hraje kli¢ovou roli, stejné

tak dilezita je 1 vzajemna komunikace a udrzovani emocionalniho spojeni (Weisman, 2023).

2.2.3 Kontraindikace pohlavniho styku v téhotenstvi

V ptipadé, Ze se jednd o fyziologické téhotenstvi, pohlavnimu styku nemusi byt zamezeno.
Pohlavni styk neni doporucovan parim, kdy jsou Zeny v rizikovém tchotenstvi, jelikoz
prostaglandiny, latky nachézejici se v muzském ejakulatu, by mohly spolu s orgasmem téhotné
7eny zptsobit krvaceni nebo by mohlo dojit k preddasné délozni &innosti (Cermakova, 2017,

5. 43-44).

Pohlavni styk je doporuceno omezit nebo naprosto vynechat pfedevsim pti obavach paru
z pohlavniho styku, pii hrozicim pfed¢asném porodu, pifi odtoku vody plodové, vcestné
placent€ a také pti krvaceni z rodidel (Turcan, Pokorny, Fait, 2012, s. 222; Weis a kol., 2010,
s. 297).
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Pii krvéceni z pochvy v t¢hotenstvi je pohlavni styk zakdzén az do okamziku, kdy krvaceni
ustane nebo je odstranéna jeho pficina. Pfi¢in krvaceni z rodidel miize byt n€kolik. Jednou
znich je krvaceni po vySetieni délozniho hrdla. K tomuto krvaceni dochazi v disledku
ptekrveni sliznice hrdla délozniho a vyssi citlivosti kapilar, coz je zptisobeno hormonalnimi
zménami. Tento stav krvaceni nesouvisi s plodovym vejcem, proto se také nejednd o krvaceni,

kvli kterému by byl kontraindikovan pohlavni styk v t€hotenstvi.

Vzdy je dulezité pouceni lékafem ¢i porodni asistentkou, kterd vySetieni provadi o mozném
krvaceni po vaginalnim vySetfeni. Dal§im Castym stavem je slabé krvaceni, které se objevuje
do 12. tydne t¢hotenstvi. Obvykle je téhotenstvi udrzeno nedotcené, slabé krvaceni se vztahuje
k nidaci zarodku nebo poruse placentace. Pokud krvaceni neustavé je pohlavni styk zakazan,
dokud neni potvrzen bézny nalez na plodovém vejci. Pii takovém krvaceni je Zendm

doporucena terapie v podob¢ odpocinku a klidu (Weis a kol., 2010, s. 298).
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3 Teéhotenstvi

Obdobi téhotenstvi ptedstavuje zcela specificky okamzik v zivote¢ muze, béhem kterého
dochazi k vyraznym zménam a stava se tak budoucim otcem. Toto obdobi se vyznacuje
postupnym vyvojem oplozeného vajicka do plné vyvinutého plodu, ktery trva 9 mésict nebo

40 tydnt (Bjelica et al., 2018; Baskova, 2015, s. 9).

Téhotenstvi se déli na tii Casova obdobi, kterym fikdme trimestry. Prvni trimestr je do 12. tydne
téhotenstvi, druhy trimestr trva od zacatku 12. tydne do konce 27. tydne a tfeti trimestr od

28. tydne az do porodu plodu (Slezdkova a kol., 2017, s. 142).

Pocatek t€hotenstvi mohou muzi vnimat rizn€, zavisi to na riznych faktorech, zejména na tom,
zda bylo téhotenstvi planované nebo neplanované. V piipadé planovaného té¢hotenstvi miize
muz reagovat radostné, ocekavanim a mize se citit byt vice pfipraven na pfijeti nové role otce.
Naopak, kdyz je t¢hotenstvi stavem neplanovanym, muzi Casto prozivaji fazi Soku, ktera
je doprovazena stresem, obavy z pfizplsobeni se na novou zZivotni situaci a obavy o budoucnost

(Carr, 2012, s. 16-17).

Od okamziku oznameni t€hotenstvi potfebuji muzi €as na zpracovani, jsou si védomi, Ze za par
meésici se jim zméni zivot. Tuto skute¢nost musi pfijmout oba partnefi, velmi dilezita
je komunikace a vzijemna podpora mezi nimi. V prvnim trimestru muzi mohou vlivem
nevolnosti partnerky a zmén jejich nalad citit bezmoc, protoZze neni v jejich silach ovlivnit

nepohodli Zeny (Gregora, Veleminsky, 2022, s. 86).

Druhy trimestr vnimaji obvykle pozitivn€. Vyrovnali se jiz s novou Zivotni situaci a zac¢inaji
si uvédomovat, zZe se brzy stanou otcem. Navic pozoruji pozitivni zmény u svych partnerek,
které se citi Iépe, ustavaji nevolnosti, méni se jejich chovani a jsou vice spolecenské. To vede
k obnoveni harmonie a vzajemné blizkosti ve vztahu. Nékteti muzi si dokonce upravuji
pracovni dobu, aby mohli byt vice s partnerkou a aktivné si uZzivat spole¢né chvile. Miize
se také stat, ze se muzi citi vice zodpovedni a pfipraveni na roli otce, a projevuji tak vétsi zajem

o t¢hotenstvi a pé¢i o nenarozené miminko (National Childbirth Trust, 2017).

V obdobi druhého trimestru je idealni doba pro zaméfeni se na otdzky financniho zajisténi.
Pro muZze je to dualezité, nebot’ citi silnou odpovédnost za financni zabezpeceni partnerky
a nenarozené¢ho ditéte. Mohou se objevit obavy spojené stim, zda bude schopen zajistit
vSechno, co bude jejich potomek potiebovat. Naopak mize citit radost a hrdost, ze bude moci

byt pevnou finan¢ni oporou pro svou rodinu (Osuebi, 2022).
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V prub¢hu tietiho trimestru téhotenstvi dochazi k fadé¢ zmén. U Zeny se projevuje rostouci
btisko, bolest zad a také se opét vyskytuje stiidani nalad. U muzii to mize vyvolat potfebu vice
o Zenu pecovat, davat ji mnoho lasky a také maji pocit zvySené zodpovédnosti vici zené
a nenarozenému ditéti. Jednim z hlavnich témat tohoto obdobi téhotenstvi je téma porodu. Zeny

se Casto ptaji svych partnert, zda by chtéli u porodu byt (Woods, 2012, s. 196).

Muzi jsou z piitomnosti u porodu nervézni nebo pocituji obavy, zda budou schopni partnerku
podpofit. Néktefi muzi chtéji byt u porodu proto, aby byli nejenom oporou pro svoji Zenu, ale
také proto, aby byli pfitomni u okamziku zrozeni jejich miminka. Aby se vypotadali s ur¢itymi
obavy z porodu, je dilezitad podpora od partnerky a komunikace o tom, co Zena ocekava od jeho

pfitomnosti u porodu (Carr, 2010, s. 43).

V poslednich tydnech pfed ocekdvanym piichodem miminka se muz spolecné s partnerkou
vénuje dikladnym finalnim pfipravam. Zeny se vénuji piipravé na porod. Soub&zné s tim
si muzi prochdzeji obdobim zvySeného stresu. Mohou mit pocit nejistoty, protoze nevédi, jak
rozeznat zacatek porodu, jak bude porod probihat, nebo zda budou schopni rozpoznat prvni

ptiznaky porodu. Také ale citi hrdost a jsou pysni na to, Ze brzy budou otci (Osuebi, 2022).

3.1 Zmény v téhotenstvi

Muzi, kteti jiz prosli v minulosti té¢hotenstvim své partnerky, vnimaji zmény s vétsi jistotou
a védi co oCekéavat na rozdil od muzl, pro které je t¢hotenstvi novym a velmi naronym

obdobim.

Muzi beéhem tehotenstvi prozivaji rizné zmény a vyzvy, véetné potieby pifijmout nové role.
To zahrnuje nejenom zmény osobni, ale také nové povinnosti a o¢ekavani, kterd sebou nova
role nese. Dale se setkdvaji s vyvazovani pracovnich a rodinnych povinnosti. Také vztah
s partnerkou prochédzi zménou, které souvisi s tim, Ze se partneti chystaji na roli rodict (Shorey

and Ang, 2019).

Dochazi také k fad€ zmén v partnerském vztahu, kdyz je Zena t¢hotna. Muzi ¢asto nedostatecné
traveni Casu s partnerkou pfisuzuji pifipravam, planovanim a ocekavanim v té¢hotenstvi.
Dutlezité je si uvédomit, Ze i pies narocnost piiprav a téhotenstvi je dulezité nezapominat
na partnersky vztah. Jednim z nejvétSich témat, kterym se muzi vénuji je finanéni povinnost.
Zvazuji, zda bude jejich aktudlni pfijem dostate¢ny pro potfeby rodiny, zda neni nutné pofidit
vetsi auto nebo prostorné€jsi byt, aby zajistili pohodli a bezpeci pro své noveé vznikajici

domacnosti (Carr, 2010, s. 22-23).
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Mnoho muZzl je obeznameno s fyzickymi a psychickymi zménami, které partnerka proziva
v t¢hotenstvi, ale jejich povédomi o vlastnich proménach v pribéhu tohoto obdobi byva casto
omezené. I kdyz muzi nemohou byt fyzicky tcéhotni, také prochdzeji zménami vlivem

téhotenstvi partnerky (Vermeulen et al., 2023, s. 262).

Béhem téhotenstvi partnerky mohou muzi prozivat psychické zmény, které ovliviiuji jejich
sexualni touhu. Mohou vnimat plod jako cizi prvek ve vztahu, coz mize vyvolévat nepfijemné
pocity ¢i dokonce Zérlivost vii¢i nenarozenému ditéti. Vaznéjsi psychické faktory, jako
napiiklad nedostatek psychické pohody, stres, uzkost a deprese, mohou téz ptispivat ke snizeni

sexudlni touhy muze (Fernandez-Carrasco et al., 2020).

Ve zménach v hormondlni rovnovaze je vyznamny testosteron. Jeho hladina se snizuje, coz
napomaha utlumit agresivni chovani a podporuje vytvafeni pevné vazby mezi muzem
a nenarozenym ditétem. Zaroven dochazi k mirnému zvyseni hladiny estrogenu, oxytocinu
a prolaktinu. Oxytocin, zndmy také jako “hormon lasky* podporuje u muzii citové vazby
a posiluje otcovské pudy. ZvySend hladina hormonu prolaktinu u muZze, spolu se sniZenou
hladinou testosteronu, miize vést k poklesu sexudlni touhy. I kdyz hormonalni zmény u muzi
béhem téhotenstvi partnerky nejsou tak vyrazné jako u Zen, hraji stale vyznamnou roli v procesu

budovani vztahu s potomkem a adaptace na rodicovstvi (Vermeulen et al., 2023, s. 262-263).

Vlivem zmén maji potiebu vice pomahat s domacnosti, pfipravovat se na nenarozené dité
a travit vice ¢asu s zenou. Diilezité je pro n¢ vyjadiovani svych potfeb komunikaci s partnerkou,

véetné témat ohledn¢ sexuality (Shorey and Ang, 2019).
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4 Partner a téhotenstvi

Pied né€kolika desitkami lety byla role muze v souvislosti s t¢hotenstvim pomérné omezena.
Ztidka se dostavali do popiedi pozornosti od okamziku poceti az do samotného porodu, kdy
byli ¢asto vnimany jako nervézné ¢ekajici na chodbé. V soucasné dobé dochazi ke zménam,
avSak v jinych ¢astech svéta mohou byt tyto trendy odliSné. Prekazky branici zapojeni muzi
do téhotenstvi a porodu obvykle spocivaji v presvédceni, Ze jejich ticast je zbytecna ¢i nevhodna

z nabozenskych, kulturnich ¢i jinych divodii (Vermeulen, 2023, s. 261).

Pro mnoho muzii se t€hotenstvi stdva spole¢nym a aktivnim procesem, kde se spole¢né se svymi
partnerkami ucastni navstév predporodnich kurzl, doprovazi je na pravidelné kontroly
a aktivné se podileji na ultrazvukovych vySettenich. Jejich dulezita role se projevuje zejména
behem porodu, kdy Zendm poskytuji silnou emociondlni podporu. Po propusténi z nemocnice
pak aktivné pomahaji v domacnosti a podileji se na péci o novorozené miminko. Tato aktivni
ucast muzil nejenom posiluje vztah s jejich partnerkami v pritbéhu t€hotenstvi, ale téz vytvari

pevny zéklad pro budouci rodicovstvi a spole¢ny zivot. (Mivsek 2023, s. 74).

Toto obdobi miiZe mit na muze, kteti se aktivné podileli na t€hotenstvi svych partnerek, vyrazny
emocionalni vliv. Prvni mésice jsou narocné, nebot’ se budouci otcové musi vyrovnat s mnoha
zménami a vyzvami. Jejich kazdodenni Zivot se zacind proménovat v souladu s rostouci
ocekavanim a zodpovednosti spojenou s ptichodem nového ¢lena rodiny. Soucasné se snazi
porozumét potiebam a pohodli svych partnerek, aktivné se podileji na ptipravach do budouci

role rodice a snaZzi se vytvaret laskyplné prostfedi pro celou rodinu (Garcia-Duarte et al., 2023).
4.1 Couvade syndrom

Pfiznaky tc¢hotenstvi mohou trapit i nastavajici tatinky, odborné se tomu nazyva Couvade
syndrom, ale Castéji se mizeme setkat s nazvy sympatické t¢hotenstvi nebo syndrom téhotného
tatinka (Jarzabek et al., 2023). Weiss (2010, s. 298) uvadi: ,,Asi u 10-35 % partnerii

v tehotenstvi pozorujeme priznaky syndromu couvade (z francouzstiny: couver — hnizdit) .

Jedna se o potize, které se vztahuji k travicimu systému clovéka (Weis a kol., 2010, s. 298).
Kromé zazivacich potizi se u nich mohou projevit i jiné somatické nebo psychické ptiznaky,
které mohou byt podobné nebo Uplné€ stejné s obtizemi, kterymi trpi jejich t€hotna partnerka.

Mezi nejcastéjsi projevy patii zmény chuti k jidlu, ptibyvani na vaze, zazivaci potize, bolesti
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hlavy a paleni Zahy. Psychické symptomy se mohou objevit jako tnava, stres, zmény nalad,

nespavost a podrazdénost, coz mize vést i k nechuti na sex (Jarzabek et al., 2023; Ariani, 2017).

Pficina vyskytu Couvade syndromu neni znama4, ale pravdépodobn¢ souvisi s vytvofenim silné
vazby muze s t¢hotnou partnerkou a plodem. Silné poutu si mohou vytvofit v priabéhu
téhotenstvi pfi predporodnich navstévach lékare, kde mohou vidét nenarozené miminko
na ultrazvuku, nebo kdyz citi pohyby miminka pfes bfisni sténu partnerky. Couvade syndrom
se Castéji vyskytuje u muzi, ktefi se s partnerkou snazili delsi dobu o téhotenstvi nebo u pari,
které si prosly t€hotenskymi ztratami. Mén¢ Casto se objevuje u muzii, ktefi se pfili§ nevcitili

do t€hotenstvi své partnerky (Kietbratowska et al., 2015; Jarzabek et al., 2023).

Couvade syndrom se nejéastéji objevuje v prvnim a tfetim trimestru t€¢hotenstvi. Po porodu
nebo jesté v pribéhu téhotenstvi mizi (Chase et al., 2021). Pro budouci tatinky to mize byt
zpiisob, jak se vyrovnat se zménami, které t€hotenstvi pfinasi. Partnefi by spolu méli hovofit
o tom, jak se zméni jejich zivot s pfichodem miminka. M¢li by se navzdjem ujistovat, Ze to
spole¢né zvladnou. Komunikace s partnerkou je jedinou pomoci muziim, ktefi trpi syndromem

sympatického t€hotenstvi (Couto et al., 2022; Jarzabek et al., 2023).

4.2 Z partnerské role do role otce

Stat se otcem predstavuje v zivoté muze vyznamné zmény a soucasné dilezitou vyzvu pro
partnersky vztah. Pfichod ditéte obohacuje zivot paru, ale zaroven klade na partnery nové
naroky a vyzaduje pfizplsobit se na novou situaci. KdyZz se muz stava otcem prochdzi zménami
podobnymi zméndm, kterymi prochazi partnerka v téhotenstvi. Hormondlni zmény jsou
vyznamnymi tim, ze zvySuji citlivost k potfebam ditéte a prohlubuji emocionalni pouto mezi

otcem a ditétem (Brenner, 2021).

Neékteii muzi prozivaji spojeni s budoucim potomkem jiz pii jeho poceti, jini jsou nadSeni
uz pii zjisténi pozitivniho téhotenského testu nebo pii pohledu na snimek plodu
z ultrazvukového vySetfeni. Prvni pohyby casto buduji citové pouto muze a plodu (Brenner,

2021).

Végnerova (2007, s. 120) piSe, ze budouci otec nikdy nezazije své dit¢ jako nedilnou soucast
sebe. Stava se pro nc¢ho jesté méné redlné nez pro matku, a proto se musi postupné této
skutecnosti pfizptsobit. MiiZe to pro n¢ho byt obtizné, i kdyz si otcovstvi pieje stejné jako jeho
zena. Prizplisobeni se na rodiovstvi pro muze byva ztizené a pomalejsi, nebot’ jim schéazi
fyzicky kontakt s plodem.
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Piechod do role otce v t¢hotenstvi miizeme rozdélit do n€kolika fazi. Prvni faze, kterou je faze
o¢ekavani, nastava v moment¢, kdy se muz dozvi o t€hotenstvi své partnerky. Zacina premyslet
o tom, co otcovstvi znamend. MiiZze prozivat spoustu emoci, napf. ptekvapeni, nadSeni, ale

i strach a nejistotu (Ratislavova, 2008, s. 46).

Dalsi faze, tedy faze pfizpiisobovani nastava poté, co se muz szije s myslenkou otcovstvi.
Projevuje aktivni zdjem o tc¢hotenstvi a porod, snazi se byt oporou pro partnerku a zapojuje

se do pfipravy na miminko (Ratislavova, 2008, s. 46).

Poté co se muz vyrovnal s téhotenstvim vstupuje do faze pfijeti, kterd znamena hlubsi osvojeni
role otce. Zacind prozivat intenzivn€j$i emocionalni spojeni s pifichdzejicim ditétem
a partnerkou. Zacina se aktivné ucastnit ptiprav na prichod ditéte do rodiny, naptiklad Gcasti na

téhotenskych kurzech (Carr, 2012, s. 17).

Budouci otec by mél komunikovat s partnerkou o svych pocitech a povinnostech, které jsou
spojeny s rodicovstvim, jelikoZz jediné tak mlize Zena veédét, jak se muz citi. Zeny ¢asto vyzaduji
porozuméni od svych partnert, ale neuvédomuyji si, jak tézky prechod muze do nové role mize

byt (Figueiredo et al., 2018).
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5 Role porodni asistentky v sexualité

Porodni asistentky jsou po celém svEété uznavany pro svou podstatnou roli v sexudlnim zdravi
a poradenstvi. Mezinarodni konfederace porodnich asistentek (ICM) a Svétova zdravotnicka
organizace (WHO) zdUraziiuji, ze poradenstvi a vzdélavani v sexualité a reprodukénim zdravi
je soucasti jejich role. Poskytuji Siroky rozsah klinickych intervenct, které pfispivaji k dosazeni
zdravotnich cilii v oblasti sexudlni a reprodukéni péce a k posilovani pozic Zen a dospivajicich

divek (Geuens a Vermeulen, 2023, s.325).

Mimo jiné maji zasadni roli v edukaci Zen a parti v oblasti sexuality a reprodukéniho zdravi.
Béhem této edukace je dilezité zajistit klidné prostiedi, kde se partnefi budou citit pohodIné
a bezpeéné, a kde nebudou mit obavy z kladeni otazek porodni asistentce (Sulistova a Treslova,

2012).

Dalsi vyznamnou roli porodni asistentky je komunikace. Je dulezité, aby dokazala vhodné
zahdjit konverzaci o sexualité a potizich s ni spojenych, a adekvatné reagovat na intimni otazky
partnerti. Jejich odborné znalosti jim umoziuji oteviené diskutovat o sexudlnim zdravi
a pohod¢. Zvlaste¢ dulezité je, aby si porodni asistentka dokizala vybudovat davéru,
a to prostfednictvim odborného a empatického pfistupu, jelikoz sexualita je velice citlivym

a osobnim tématem (Geuens a Vermeulen, 2023, s.325).

Partnefi potiebuji s porodni asistentkou nebo jinym zdravotnikem oteviené hovofit o sexualité
v t€hotenstvi. Prekdzkou vSak Casto byva stud. Proto je dilezité tato témata aktivné otevirat,
aby partnefi mohli mit jistotu, Ze pohlavni styk je pro né bezpec¢ny. Pokud se o tomto tématu
chtéji bavit vice dopodrobna, je dalezité vénovat jim dostatek ¢asu, poskytnout prostor pro

otevienou komunikaci a ptipadné jim doporucit specializované pracovisté (Vrzackova, 2014).

Dtlezité je ubezpecit par o tom, ze sexualni aktivita béhem fyziologickém téhotenstvi obvykle
nepiedstavuje zadna rizika. Je tfeba jim vysvétlit, ze nastup porodu je skuteéné slozity proces
a u fyziologického t¢hotenstvi, kdyZ Zena neni v terminu porodu, neni mozné pohlavnim
stykem porod vyvolat. Tato informace miize pomoci zmirnit sexualni obavy v téhotenstvi.
Poskytnuti edukace v oblasti sexudlniho zdravi porodni asistentkou v prabéhu té¢hotenstvi miize
pomoci zlepSit sexudlni pohodu paru (Turan, Pokorny, Fait, 2012, s. 223;

Geuens a Vermeulen, 2023, s.325).
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PRUZKUMNA CAST

6 CILE A PRUZKUMNE OTAZKY

Na zéklad¢ analyzy odborné literatury a zadani bakalarské prace byl zvolen tento hlavni

prizkumny cil:
Hlavni prizkumny cil:
Zjistit, jak muzi vnimaji sexualitu a intimitu v obdobi t€hotenstvi.
Dil¢i cile priizkumné ¢asti:
1. Zjistit, zda se zménila sexualita a intimita Zeny v obdobi t€hotenstvi z pohledu muze
a jak se zménila.
2. Zjistit, zda se zménila sexualita a intimita muze v obdobi t€hotenstvi a jak se zménila.
3. Zjistit, jak vnimaji muZi sexudlni aktivitu v obdobi t¢hotenstvi.
4. Zjistit, zda maji muZzi obavy z pohlavniho styku v obdobi t¢hotenstvi, poptipad¢ jaké
maji obavy.

5. Zjistit, zda se muzi zajimali o problematiku sexuality v t€hotenstvi a odkud zjistili

informace.

Prizkumné otazky:

1. Jaké zmény v sexualité a intimité u téhotné zeny muzi vnimaji?
Jak se zménila sexualita a intimita muze v obdobi t€hotenstvi?

Jak muzi vnimaji sexudlni aktivitu v obdobi t€hotenstvi?

D

Jaké maji muzi obavy z pohlavniho styku v obdobi té¢hotenstvi a jak se s nimi
vypotadaly?
5. Zajimali se partnefi téhotnych zen o problematiku sexuality v téhotenstvi a odkud

si zjiStovali informace?

28



7 METODIKA PRUZKUMNE CASTI

Tato bakalafska prace na téma ,.Sexualita a intimita paru v t¢hotenstvi vnimana muzi*
je teoreticko-prizkumného charakteru. Priizkumnou metodou k ziskani potiebnych dat byl
pouzit polostrukturovany dotaznik vlastni tvorby, ktery byl anonymni a zcela dobrovolny
(Ptiloha C). Dotaznik byl vytvofeny na zakladé cilti, mél zjistit, jak muzi vnimaji jejich

sexualitu a sexualitu partnerky v t€hotenstvi.
8 TECHNIKA SBERU DAT

K provedeni prizkumné ¢asti byla pouZita data z nestandardizovaného anonymniho dotazniku
vlastni tvorby (Pfiloha C). Volba dotazniku byla motivovéna snahou o respektovani intimity

respondentd.

K provedeni prizkumu byl ziskdn souhlas naméstkyné pro oSetrovatelskou péci krajské
nemocnice. Dotazniky byly osobn¢ rozdavany partnerim zen, které byly po porodu na oddéleni
Sestinedéli v obdobi od 1.11.2023 do 31.1.2024. Rozdavany byly v obalkach, které muzi po
vyplnéni zalepili a vloZzili do uzavieného boxu z ditvodu zachovani anonymity respondentt.

Uzavieny box byl umistén na odd¢leni Sestined¢li.

Rozdano bylo celkem 80 dotaznikl v krajské nemocnici, ztoho se jich plné vratilo 61.
7 dotaznik nebylo pouzito z divodu neuplnosti nebo chybného vyplnéni. Navratnost
dotaznikii tedy cinila 76 %, ale pouzito bylo 68 %. Na pocatku prizkumu byl stanoven
minimalni po¢et vzorku na 30 respondenti, a toto kritérium bylo splnéno, jelikoz vyhodnoceno

bylo 54 dotaznikd (100 %).

9 PRUZKUMNY NASTROJ

Prizkumnym néstrojem pro sbér dat byl zvolen nestandardizovany dotaznik, ktery obsahoval
celkem 20 otazek rtzného typu. V dotazniku byly vyuzity identifikacni otazky k ziskani
osobnich udaji jednotlivych respondentli. V otdzce ¢. 14 méli respondenti moznost vybrat mezi
tfemi nabizenymi moznostmi odpovédi. Mezi otdzkami, které se také objevovaly Casto byly ty,
na které respondenti méli moznost odpovédéet z nabizenych moznosti, nebo odpoveédét svymi
slovy. Tyto otazky se nazyvaji polooteviené. Tento typ otdzek se objevoval zejména u otazek
¢. 4,5, 6,7, 8. Dalsim typem otazek byly zcela oteviené otazky (¢. 10, 11, 13, 16), ve kterych

méli moznost volné odpovédi. V dotazniku bylo zafazeno 6 hodnotovych otazek, které
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vyuzivaly Likertovu skalu (otazky ¢. 9, 12, 15, 17, 18, 19). Tato Skala obsahovala textové

vyjadreni odpovédi na otazku.

Likertova Skala pfedstavuje nejcastéji vyuzivany typ Skal, které se zamétuji na konkrétni oblast.
Obvykle se skladd zpéti bodl. Respondenti reaguji na stanoveny soubor tvrzeni
a prostfednictvim zvoleného stupné vyjadiuji miru souhlasu ¢i nesouhlasu. Tato metoda je
povazovana za jednu z nejpiiméjSich pfi mefeni postoji a je pojmenovana po svém tvirci,

Rensisi Likertovi (Vyrost, 2019).

9.1 Charakteristika priizkumného vzorku

Prizkumny vzorek zahrnoval 54 respondentt, ktefi splnili vSechny stanovené podminky pro
ucast v dotaznikovém Setfeni z celkového poctu 80 muzi. Respondenti byli osobné pozadani
na oddéleni Sestinedéli o anonymni a dobrovolné vyplnéni dotazniku. Dotazniky, které byly
vyplnény, byly vlozeny do obalek a poté ulozeny do uzaviené schranky, jez byla predem

pfipravena a oznacena.

Muzi, kteti se zucCastnili pruizkumu, museli byt starsi 18 let.

9.2 Zpracovani a vyhodnoceni ziskanych dat

Nejprve byly dotazniky zkontrolovany a vylouceny ty, které nespliiovaly stanovend kritéria
nebo nebyly kompletné vyplnény. Nasledné byla data z dotaznikového Seteni zpracovana skrze
ruéné psané pozndmky a rozc¢lenéna podle poctu odpovédi na jednotlivé otazky. Vysledky
ziskanych dat byly vyhodnoceny a zpracovany pomoci Microsoft Word a Microsoft Excel

a interpretovany do grafl a tabulek s pfidanim slovniho zhodnoceni.

K analyze dat byla vyuzita popisna statistika. Celkova Cetnost n odpovida poctu zucastnénych
respondentl. Pojem absolutni ¢etnost n;0znacuje pocet respondenti, kteti se rozhodli pro danou
odpovéd’ na konkrétni otazku. Relativni Cetnost f; pfedstavuje podil absolutni Cetnosti a celkové
cetnosti vyjadieny v procentech. Vzorec pro vypocet relativni Cetnosti 1ze vyjadrit nasledovné:

fi=n/n; * 100 (Chréska, 2016, s. 35).
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10 VYSLEDKY PRUZKUMU

V této kapitole prace jsou prezentovany vysledky analyzy dat z provedené¢ho dotaznikového

Setfeni. Ziskané informace byly interpretovany pomoci tabulek a grafi z aplikace Microsoft

Excel.

Otazka €. 1: Jaky je Vas vék?

a
b.

C.

o

54

44

34

24

14

-6

Obrazek 1 - VEk respondenti

18 -25 let
26 -35 let
36 -45 let

46 a vice

6%
.

18-25 let

Vék respondentl

45%

41%

8%
]

26-35 let 36-45 let 46 a vice

Odpovédi u prvni otazky byly rozdéleny do Ctyt kategorii. Nejvice zastoupenou kategorii byl

vek 26 - 35 let s celkovym poctem 24 respondentil, coz odpovida 45 %. Nejméné pocetnou

kategorii byla skupina 18 — 25 let, do které spadali pouze 3 respondenti (6 %) (Obrazek 1).
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Otazka €. 2 — Jaké je VaSe nejvyssi dosaZené vzdélani?

a
b.

a o

50

40

30

20

10

Zakladni
Stredoskolské bez maturity
Stredoskolské s maturitou

Vyssi odborné

Vysokoskolské
Vzdélani respondentt
46%
28%
17%
— [
Zakladni Stredoskolské bez Stredoskolské s Vyssi odborné Vysokoskolské
maturity maturitou

Obrazek 2 - Vzdélani respondentii

Nejvice zastoupena skupina, kterou oznacilo celkem 25 muzii (46 %), se tykala sttedoskolského

vzdélani s maturitou. Pouze 2 respondenti (4 %) uvedli, ze doséhli pouze zakladniho vzdélani

(Obrazek 2).
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Otazka €. 3: Mate néjaké predeslé zkuSenosti s téhotnou partnerkou a porodem?

a. Ano

b. Ne

Zkusenosti muzu s téhotenstvim a porodem

46%
= Ano = Ne

Obrazek 3 - ZkuSenosti muzu s téhotenstvim a porodem

Z celkového poctu 54 respondenttt (100 %), uvedlo 29 muzi (54 %), ze méli predchozi
zkuSenosti s t€hotenstvim a porodem. Zbyvajicich 25 muza (46 %) naopak sdélilo, ze predeslé

zkuSenosti s t€hotenstvim a porodem neméli (Obrazek 3).
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Otazka ¢. 4: Bylo téhotenstvi Vasi partnerky rizikové?

a. Ano, od kterého mésice téhotenstvi?

b. Ne

Rizikové téhotenstvi partnerky

:

0 10 20 30 40 50

Obrazek 4 - Rizikové téhotenstvi partnerky

Z celkového poctu muzi, tedy 54 (100 %), 46 muzii odpovédelo, Ze jejich partnerky nemély
téhotenstvi rizikové (85 %). Zbyvajicich 8 muza uvedlo, ze jejich Zeny prozivaly té¢hotenstvi

s urcitym rizikem (15 %) (Obrazek 4).

Tabulka 1 - Zmény sexuality v jednotlivych trimestrech téhotenstvi

ODPOVEDI Absolutni ¢etnost (n;) Relativni etnost (f})

1. mésic 2 24 %
2. mésic 3 38 %
3. mésic 3 38 %
Celkem () 8 100 %

Celkovy pocet muzu, ktefi uvedli rizikové t€hotenstvi partnerky, ¢inil 8 (100 %). Nejcastéji
bylo téhotenstvi povazovano za rizikové od 2. mésice (3; 38 %) nebo od 3. mésice (3; 38 %).

2 muzi uvedli, Ze partnerka méla t€hotenstvi s rizikem od samého pocatku t€hotenstvi (24 %)

(Tabulka 1).
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Otiazka ¢. 5: ZjiStovali jste si informace, kdy neni vhodné vést pohlavni Zivot

v téhotenstvi?

a. Ano, kde?
b. Ne

Informace o nevhodnosti pohlavniho styku v téhotenstvi

= Ano

50%
Ne

Obrazek 5 - Informace o nevhodnosti pohlavniho styku v téhotenstvi

Z 54 muzt (100 %) odpovidajicich na tuto otdzku byl zaznamenan rovnomérny podil odpovedi.
27 muzt (50 %) uvedlo, Ze si nevyhleddvali informace o vhodnosti pohlavniho Zivota

v téhotenstvi, zatimco dalSich 27 muzi (50 %) si informace v této oblasti zjistovali

(Obrazek 5).
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Tabulka 2 - Informace o nevhodnosti pohlavniho styku v téhotenstvi

ODPOVEDI Absolutni cetnost (n;) Relativni ¢etnost (f;)

Internet 9 33 %
Partnerka 6 22 %
Lékar 5 19 %
Knihy 4 15 %
Kamaradi 2 7%
Lékarské web. stranky 1 4%
Celkem (%) 27 100 %

Druhé ¢ast otazky byla ur¢ena muzim, ktefi uvedli, Ze si zjistovali informace, kdy neni vhodné

vést pohlavni zivot v t€hotenstvi, celkem tedy 27 muzt (100 %).

Nejvice respondentti uvadélo, ze si informace ohledné vhodnosti sexudlni aktivity v t¢hotenstvi
vyhledavali na internetu (9; 33 %). Castym zdrojem informaci byla také partnerka, coz uvedlo
6 muzi (22 %). 1 respondent (4 %) si vyhledavali informace o vhodnosti pohlavniho styku

v téhotenstvi z 1ékatskych webovych stranek (Tabulka 2).
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Otiazka ¢. 6: Vyhledaval jste si informace tykajici se sexualni aktivity v priibéhu

téhotenstvi?
a. Ano, odkud?
b. Ne

Informace o sexualni aktivité v téhotenstvi

= Ano

54% Ne

Obrazek 6 - Informace o sexualni aktivité v téhotenstvi

Z 54 respondentil odpovédelo 29 muzi, ze si informace nevyhledavali (54 %). Naopak,

25 muzi (46 %) uvadélo, ze aktivné hledali informace (Obrazek 6).

Tabulka 3 - Informace o sexualni aktivité v téhotenstvi

ODPOVEDI Absolutni cetnost (n;) Relativni ¢etnost (fi)

Internet 12 48 %
Knihy 6 24 %
Partnerka 4 16 %
Lékat 3 12 %
Celkem () 25 100 %
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Tuto otdzku zodpovidali pouze muzi, kteti pti predchozi otdzce oznacili, Ze si vyhledavali

informace o sexualité a intimit¢ v t¢hotenstvi. Celkem odpovidalo 25 muzt (100 %).

Nejvice zastoupenou odpovédi byl internet, kterou napsalo 12 respondentd (48 %). Informace

na prenatalnich poradnach téhotnych Zen od gynekologti uvedli 3 muzi (12 %) (Tabulka 3).

Otiazka ¢. 7: Mluvili jste s partnerkou o vaSich postojich k sexualité a intimité

v téhotenstvi?

a. Ano

b. Ne, z jakého diivodu?

Komunikace o postojich k sexualité v téhotenstvi

Ne

0 10 20 30 40 50

Obrazek 7 - Komunikace o postojich k sexualité v téhotenstvi

U této otazky vétSina muzl, konkrétné 48 jednotlivedl (89 %) oznacila, Ze s partnerkou
o postojich k sexualit¢ a intimit¢ komunikovala. Zbyvajicich 6 muzi (11 %) vSak tuto

problematiku s partnerkou z néjakého ditvodu nerozebirali (Obrazek 7).
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Tabulka 4 - Komunikace o postojich k sexualité v téhotenstvi

ODPOVEDI Absolutni ¢etnost (n;) Relativni ¢etnost (fi)

Nebylo tieba 3 50 %
Partnerka si to neprala 2 33 %
Nechtél jsem ji tim zatézovat 1 17 %
Celkem () 6 100 %

Ve druhé casti otazky odpovidali pouze muzi, ktefi pfi pfedchozi otdzce oznacili, ze
s partnerkou nenavazali komunikaci ohledn€ postojii k sexualité a intimité¢ v téhotenstvi,

celkem 6 muzi (100 %).

Nejcasteji uvadénym divodem byla odpovéd’ 3 muzi (50 %), kteti uvedli, Ze nebyla potieba
probirat témata spojena se sexualitou a intimitou. Jeden respondent (17 %) odpovidal, ze tim

nechtél partnerku v t€hotenstvi zatézovat, a proto o tom nehovofili (Tabulka 4).

Otiazka ¢. 8: Branily Vam néjaké divody v priibéhu téhotenstvi v sexualni aktivité

s partnerkou?

a. Ano, jaké divody?
b. Ne

Omezeni sexualni aktivity v téhotenstvi

Ne

Ano

0 10 20 30 40 50

Obrazek 8 - Omezeni sexualni aktivity v téhotenstvi
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Z 54 muza (100 %) odpovidajicich na tuto otazku, 39 (72 %) uvedlo, Ze jim v sexudlni aktivité
s partnerkou v téhotenstvi nic nebranilo. Nicmén¢ zbyvajicich 15 muzi (28 %) uvadélo rizné

divody, které jim v pohlavni aktivité branily (Obrazek 8).

Tabulka 5 - Omezeni sexualni aktivity v téhotenstvi

ODPOVEDI Absolutni cetnost (n;) Relativni ¢etnost (fi)

Obavy z poranéni zeny/plodu 4 27 %
Nevolnost/nechut’ zeny 3 20 %
Strach o téhotenstvi 3 20 %
Rizikové téhotenstvi 3 20 %
Krvaceni 2 13 %
Celkem () 15 100 %

Druhé ¢ast otazky se zabyvala odpovéd'mi muzi, ktefi sdélili, ze jim né&jaké divody branily

v pohlavni aktivité s partnerkou. Celkovy pocet téchto respondentti ¢inil 15 (100 %).

Nejcastejsim udavanym divodem byl strach z poranéni zeny nebo plodu béhem pohlavniho
styku v tehotenstvi, coz zaznamenali 4 respondenti (27 %). Dalsi castou odpovédi byla
nevolnosti ¢i nechut’ Zeny, coz odpovédéli 3 muzi (20 %). Dva respondenti (13 %) uvedli

krvéceni partnerky jako faktor branici jim v sexudlni aktivité (Tabulka 5).
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Otazka €. 9: Obaval jste se mit pohlavni styk s partnerkou v t€hotenstvi?
a. Urcite ano
b. SpiSe ano

c. Casteéné (pokracujte prosim k otdzce ¢. 12)

o

Spise ne (pokracujte prosim k otazce ¢. 12)

e. Urcité ne (pokracujte prosim k otdzce ¢. 12)

Obavy z pohlavniho styku v téhotenstvi
30

25 43%

20

28 %
15

18%

10
11%

0%

Urcité ano Spise ano Castecné Spise ne Urcité ne

Obrazek 9 - Obavy z pohlavniho styku v téhotenstvi

Odpovédi respondentll v této otazce naznacuji, ze nejvice z nich, konkrétné 23 muzl (43 %),

odpovédélo ,,spise ano“. Sest jedincti (11 %) uvedlo odpovéd ,,uréité ano.

Celkem 29 muzi, kteti se vyjadiili prostfednictvim odpovédi ,,spiSe ano* a ,,urcité ano*, byli
podrobnéji dotazovani v dalSich dvou otazkach, jelikoz se u nich projevili obavy v souvislosti

s pohlavnim stykem b&hem t¢hotenstvi (Obrazek 9).
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Otazka €. 10: Jaké obavy jste pocit’oval? (vypiste, prosim)

Tabulka 6 - Divody obav

ODPOVEDI Absolutni cetnost (n;) Relativni ¢etnost (f7)

Poranéni plodu/Zeny 16 55 %
Zpusobeni potratu 4 14 %
NepohodlInost Zeny pfi sexu 6 21 %
Zpusobeni predcasného porodu 2 7%
Podivny pocit pii sexu 1 3%
Celkem (X) 29 100 %

Davody obav

25
20
55%
15
10
21%
5 14%
0
0 ] —
Poranéni ZpUsobeni potratu  NepohodInost ZpUsobeni Podivny pocit pfi
plodu/Zeny Zeny pfi sexu predcasného sexu
porodu

Obrazek 10 - Diivody obav

Tato otazka byla zaméfena na muze, ktefi v ptedchozi otdzce vyjadrili obavy ohledné
pohlavniho styku s téhotnou partnerkou. Celkovy pocet odpovidajicich respondentli ¢inil

29 (100 %).

Nejvice z nich, coz bylo 16 muzl, uvadéli obavy z mozného poranéni zeny nebo plodu (55 %).
Mensi skupina muzii (6; 21 %) vyjadfila obavy znepohodlného proziti sexu pro zenu.

4 respondenti (14 %) méli obavy ohledné zplisobeni potratu v diisledku pohlavni aktivity.
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Pouze 2 muzi (7 %) vyjadtili strach z pred¢asného porodu a jeden muz (3 %) uvedl, ze mél pii

sexu zvlastni pocit (Tabulka 6) (Obrazek 10).

Otazka €. 11: Jak jste se s obavami z pohlavniho styku v téhotenstvi vyporadal? (vypiste,

prosim)

Tabulka 7 - PfFekonani obav

ODPOVEDI Absolutni Relativni
Cetnost (1) Cetnost (fi)
Komunikace s partnerkou 10 37 %
Komunikace s 1¢kafem/PA 3 11 %
Hledél jsem na pocity a potieby Zeny 4 15 %
Absence/omezeni pohlavniho styku 3 11 %
Zjistovani informaci o pohlavnim styku v t€hotenstvi 2 7 %
Sblizeni s partnerkou 5 19 %
Celkem (2) 27 100 %

Prekonani obav

15
13
11 37%

9

7

19%
5 15%
11% 11%

3 7%

1 | B =

-1 Komunikace s Komunikace s Hledél jsem na Absence/ Zjistovani Sblizeni's

partnerkou |ékatem/ PA potieby Zeny omezeni informaci o pohl. partnerkou
pohlavniho styku styku v
téhotenstvi

Obrazek 11 - Pfekonani obav
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V této otazce odpovidali muzi, ktefi v otazce €. 9 projevili obavy z pohlavniho styku s t¢hotnou

partnerkou. Celkovy pocet respondenttl, kteti takto odpovédéli bylo 29 muzt (100 %).

Nejcastejsi odpovédi mezi muzi byla komunikace s partnerkou, coz potvrdilo 10 respondentti
(37 %). Naopak nejméné Castou reakci, a to pouze u 2 muzi (7 %), bylo hledani informaci

o pohlavni aktivité v téhotenstvi jako zplisob feseni jejich obav (Tabulka 7) (Obrazek 11).

Otazka ¢. 12: VSiml jste si v pribéhu téhotenstvi, Ze se VaSe sexualita a intimita
k partnerce zménila?

a. Urcité ano
b. SpiSe ano

Caste&né (pokracujte prosim k otdzce ¢. 15)

a o

Spise ne (pokracujte prosim k otazce ¢. 15)

e. Urcité ne (pokracujte prosim k otdzce ¢. 15)

Zména sexuality a intimity k partnerce

30
25
20
31%

15 26 % 26%

10 17%

vl

0%
Urcité ano Spise ano Caste¢né Spise ne Urcité ne
Obriazek 12 - Zména sexuality a intimity k partnerce
Odpovéd "spise ano" byla nejcastéjsi (17; 31 %). Naopak, odpovéd’ "urcité ne" byla nejméne
Castd, a to s pouhymi 9 odpovéd'mi (17 %).

Nésledné bylo 31 muzi, ktefi oznacili odpovédi "urcit¢ ano" a "spiSe ano", podrobnéji
dotazovano v ramci dalSich otdzek tykajicich se zmén v jejich sexualité¢ a intimnim Zivoté

v souvislosti s t¢hotenstvim jejich partnerky (Obrazek 12).
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Otazka €. 13: Co si myslite, Ze bylo diivodem zmény? (vypiste, prosim)

Tabulka 8 - Pri¢iny zmény sexuality a intimity k partnerce

ODPOVEDI Absolutni ¢etnost (n;) | Relativni ¢etnost (i)

Strach o Zenu/plod 10 32 %
Ptiprava na roli otce 7 23 %
Psychické zmény Zeny 2 6 %
Fyzické zmény zeny 3 10 %
Absence komunikace s partnerkou 3 10 %
Zvysena sexualni touha Zeny 2 6 %
Rizikové t€hotenstvi 3 10 %
Zmény pohlavnich organt partnerky 1 3%
Celkem (Z) 31 100 %

PFiciny zmény sexuality a intimity k partnerce

Zmény pohl. organC partnerky I 3%
Rizikové téhotenstvi NN 10%
Zvysend sexudini touha Zeny GGG 6%
Absence komunikace s partnerkou NN  10%
Fyzické zmény Zzeny I 10%
Psychické zmény zeny [N 6%
PF¥iprava naroli otce I 23%

StrachoZenuaplod I 32%

Mrwe

Obrazek 13 - Pfi¢iny zmény sexuality a intimity k partnerce
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Na tuto otazku odpovidali pouze respondenti, kteti v predchozi otazce uvedli, ze se jejich

sexualita a intimita v t€¢hotenstvi proménila. Odpovidalo 31 muza (100 %).

Nejcastejsim faktorem, ktery respondenti uvadéli, byl strach z poranéni Zeny nebo plodu, a to
u 10 muza (32 %). 7 respondentt (23 %) zaznamenalo vliv pfipravy muze na roli otce na zménu
sexuality a intimity. Jeden muz (3 %) uvedl, Ze za zménou stoji pifeména pohlavnich organi

zeny v pribéhu téhotenstvi. Ostatni odpovédi jsou uvedené vyse (Tabulka 8) (Obrazek 13).

Otazka €. 14: V jakém trimestru t€hotenstvi partnerky jste pocit’oval zménu nejvice?

a. I trimestr
b. II. trimestr

c. Il trimestr

Zmény sexuality v jednotlivych trimestrech

IlI. trimestr

II. trimestr

I. trimestr

0 2 4 6 8 10 12 14

Obrazek 14 - Zmény sexuality v jednotlivych trimestrech

V této otazce také odpovidalo 31 respondent (100 %), kteti u otazky ¢. 12 odpovedéli, ze

téhotenstvi mélo vliv na proménu jejich sexuality a intimity k partnerce.

Nejvice zmén ve vnimani sexuality a intimity vyjadfili respondenti béhem III. trimestru, tuto
odpovéd’ oznacilo 13 muzi, coz ¢ini 42 %. Nejméne zmén vnimalo 6 muzii béhem I. trimestru,

coz ptredstavuje 19 % (Obrazek 14).
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Otazka €. 15: Zménila se sexualita a intimita u partnerky v pribéhu téhotenstvi?

a
b.

o

30

25

20

15

10

(€]

Ur¢ité ano

SpiSe ano

Casteéné (pokracujte prosim k otdizce & 15)
Spise ne (pokracujte prosim k otazce ¢. 15)

Urcité ne (pokracujte prosim k otazce ¢. 15)

Zména sexuality a intimity partnerky

31% 1%
30% 31%

8%

Urcité ano Spise ano Castecné Spise ne Urcité ne

Obrazek 15 - Zména sexuality a intimity partnerky

Odpovédi v této otazce byly pomérné vyrovnané. 17 muza (31 %) oznacilo odpovéd’ ,,spise
ano“. Pouhy 4 respondenti nepozorovali zddné zmény v sexualité a intimité u své partnerky
(8 %).

33 muzi, ktefi se vyjadfili prostfednictvim odpovédi ,,ur€ité ano* a ,,spiSe ano* byli podrobné&;ji

dotazovani v nasledujicich dvou otazkach, které se zabyvaly zménami v sexualité a intimité

u t¢hotné partnerky (Obrazek 15).
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Otazka €. 16: Myslite si, Ze sexualitu a intimitu v téhotenstvi u Vasi partnerky ovliviiuji

vice psychické nebo fyzické zmény?

a. Psychické zmeény, jaké? (vypiste, prosim)

b. Fyzické zmény, jaké? (vypiste, prosim)

Vliv zmén v téhotenstvi na sexualitu a intimitu

m Psychické zmény

Fyzické zmény

Obrazek 16 - Vliv zmén v téhotenstvi na sexualitu a intimitu

Tato otdzka byla uréena pro respondenty, ktefi se v pfedchozi otazce vyjadrili prostfednictvim

odpovédi ,,urcité ano* nebo ,,spise ano*. Celkem na tyto otdzky odpovédélo 33 muzii (100 %).

Dle odpovédi 20 muzii (61 %) sexualitu a intimitu jejich partnerky ovliviiovaly psychické
zmény. Zbyvajicich 13 muzi (39 %) oznacilo, Ze ji ovlivnily spiSe zmény fyzické
(Obrazek 16).
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Tabulka 9 - Fyzické zmény ovliviiujici sexualitu a intimitu t€hotnych Zen

ODPOVEDI Absolutni cetnost (n;) Relativni ¢etnost (f7)

Zena se citila atraktivné 2 15 %
Nevolnost/ tinava 2 15 %
Nartistajici bticho 5 39 %
Bolesti zad 3 23 %
Strie 1 8%

Celkem (%) 13 100 %

Ze 13 respondentii (100 %) nejcastéji muzi uvedli, ze nartistajici bticho v t€¢hotenstvi ovlivnilo
sexualitu jejich Zeny (5; 39 %) Tii muzi zaznamenali zménu kviili bolesti zad (23 %). Jeden
respondent (8 %) zminil, Ze na sexualitu a intimitu partnerky mély vliv strie, které se objevily

beéhem tchotenstvi (Tabulka 9).

Tabulka 10 - Psychické zmény ovliviiujici sexualitu a intimitu téhotnych Zen

ODPOVEDI Absolutni cetnost (n;) Relativni ¢etnost (fi)

Obavy o te¢hotenstvi 7 35%
Zmény nalad 4 20 %
Obavy z neatraktivnosti pro partnera 3 15 %
Obavy z ptedc¢asného porodu 6 30 %
Celkem (X)) 20 100 %

Z celkového poctu 20 muzi (100 %), ktefi odpovidali na tuto otdzku, nejcastéji uvedli jako
ditvod zmén sexuality svych partnerek obavy z téhotenstvi, a to 7 muzi (35 %). Sest muzi
(30 %) zminilo obavy svych partnerek z pred¢asného porodu. Mén¢ Casto byly zminény obavy

partnerky z neatraktivnosti pro partnera (3; 15 %) (Tabulka 10).

49



Otazka ¢. 17: Pokud jste si v§iml zmén, jak je vnimate?

a
b.

a o

30
25
20
15

10

5
0

Obrazek 17 - Vnimani zmén v sexualité a intimité

Pozitivné
Spise pozitivné
Ani pozitivné, ani negativné

Spise negativné

Vhimani zmén v sexualité a intimité

Negativn¢
43 %
18 %
Pozitivné SpiSe pozitivné

36 %
0 3%
|
Ani pozitivné, ani Spise negativné Negativné

negativné

Na tuto otdzku odpovidali muzi, ktefi zaznamenali zménu sexuality a intimity u té¢hotné

partnerky. Celkem 33 muza (100%).

Nejvice muzil oznacilo odpovéd’ ,,spiSe pozitivne, kterych bylo 14 (43 %). Naopak 12 muzt

(36 %) sd¢lilo odpovéd’ ,,spise negativné®. Pouze jeden respondent oznacil ,,negativné (3 %)

(Obrazek 17).

50



Otazka ¢. 18: Vnimate, Ze se frekvence sexualni aktivity s partnerkou v priibéhu

téhotenstvi zménila?

50

40

30

20

10

e o

o

Zvysila se
Spise se zvysila
Zustala stejna
Spise se snizila

Snizila se

4%
||

Zvysila se

Frekvence sexualni aktivity

41%

29%

0,
15% 11%

Spise se zvysila ZUstala stejna Spise se snizila Snizila se

Obrizek 18 - Frekvence sexualni aktivity

Nejcastejsi odpoveédi muzil na tuto otdzku bylo, ze frekvence sexu se spise snizila, coz potvrdilo

22 respondentti (41 %). Zustala stejnd po celou dobu téhotenstvi u 16 muzi (29 %).

Pouze 2 muzi (4 %) uvedli, Ze v pribehu t€hotenstvi meli vice sexu, tedy ze se frekvence zvysila
(Obrazek 18).
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Otazka €. 19: Jak jste byl spokojeny se sexualni aktivitou v prubéhu téhotenstvi?

50

40

30

20

10

a
b.

a o

Velmi spokojeny
Spokojeny
Primérné spokojeny
Nespokojeny

Velmi nespokojeny

Spokojenost se sexudlni aktivitou

33%
30%

20%
11%
6%
= =

Velmi spokojeny Spokojeny Prdmérné spokojeny Nespokojeny Velmi nespokojeny

Obrazek 19 - Spokojenost se sexualni aktivitou

Z celkového poctu 54 muzi (100 %), uvedlo 8 muzi (33 %) spokojenost s pohlavni aktivitou

v t¢hotenstvi. Naopak 3 respondenti (6 %) vyjadrili velkou nespokojenost se sexualni aktivitou

v tomto obdobi (Obrazek 19).
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Otazka ¢. 20: Vnimal jste sexualitu a intimitu u pfedchozich téhotenstvi stejné?

(otazka pouze pro partnery s piedeslymi zkuSenostmi s téhotenstvim)

a. Ano

b. Ne, ¢im se liSila?

Sexualita a intimita u predeslych téhotenstvi

= Ano

Ne

Obriazek 20 - Sexualita a intimita u piedeslych téhotenstvi

U této otazky odpovidali respondenti s ptfedchozimi zkuSenostmi s téhotenstvim a porodem.
Odpovédeélo 29 muza, ktefi méli predeslé zkusenosti (100 %). 22 z nich uvedlo, ze vnimali
sexualitu a intimitu béhem tohoto téhotenstvi stejné jako pii predeslych (76 %). Oproti tomu

7 respondentli uvadelo, ze ji vnimali v kazdém téhotenstvi odlisné (24 %) (Obrazek 20).
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Rozdilné vnimani mezi sexualitou a intimitou v jednotlivych

téhotenstvi
6
5
4
43%
3
29%
2
14% 14%
1 - -
0
Méné obav Vice uZity sex Minimum intimity Na rozdil od 1. téhotenstvi

jsme méli sex

Obrazek 21 - Rozdilné vnimani mezi sexualitou a intimitou v jednotlivych téhotenstvich

Ve druhé ¢asti otazky odpovidalo 7 muzi, ktefi vnimali sexualitu a intimitu v jednotlivych

téhotenstvich odlisné (100 %).

Mezi nejcastéjSimi odpovéd'mi bylo zaznamenano, ze muzi pocitovali mensi obavy (3; 43 %).
Pouze jeden muz zminil, Ze oproti pfedeslému téhotenstvi doslo k pohlavnimu styku (14 %)

(Obrazek 21).
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11 DISKUZE

Tato kapitola bakalaiské prace se zabyva diskuzi nad vysledky provedeného prizkumu a jejich
porovnani s existujici literaturou, relevantnimi vysokoSkolskymi pracemi a studiemi, které se

téZe problematice vénuji.
Prizkumna otazka ¢. 1: Jaké zmény v sexualité a intimité u téhotné Zeny muzi vnimaji?

Na tuto prizkumnou otdzku bylo zodpovézeno prostfednictvim dotaznikovych otazek ¢. 15
(Zménila se sexualita a intimita u partnerky v pritbéhu téhotenstvi?) a ¢. 16 (Myslite si, Ze
sexualitu a intimitu v téhotenstvi u Vasi partnerky ovlivituji vice psychické nebo fyzické

zmény?)

V otazce €. 15 (Zménila se sexualita a intimita partnerky v pritbéhu téhotenstvi?) byli
respondenti dotazovani pomoci Likertovy Skély, zda vnimaji zménu v sexualité a intimnim
zivoté svych téhotnych partnerek. Tato skéla nabizela 5 moznych odpovédi od ,,spiSe ano* po
,»spise ne“. Z celkového poctu 54 respondentti 31 % (17) uvedlo, Ze se spiSe nezménila. Stejny
pocet (31 %; 17) zaznamenal, ze se spiSe zménila. Odpovéd’ ,,uréité ano* oznacilo 30 % (16).

4 muzi (7 %) zménu nepocitili viibec.

Vysledky mé prizkumné ¢asti prace jsou témét shodné s prizkumem provedeném Blaskovou
(2020), ve kterém byl zkouman sexualni zivot t€hotnych zen. Ziskané vysledky naznacuji, Ze
ze 120 Zen, které byly zkoumany, 48 % uvad¢lo snizeni sexualniho libida, zatimco u 43 % doslo
k jeho zvySeni. Bakalatska prace Koutné (2021) pfinasi podobné vysledky, které se shoduji
s vysledky BlaSkové. Koutna ve svém prizkumu zjistila, Ze ze 4 dotazovanych part u 2 Zen
pozitivni vnimani vlastniho téla pfispélo ke zvySené touze po sexu, zatimco u dvou Zen

s negativnim vnimanim téla byl pozorovan pokles.

V otazce €. 16 (Myslite si, Ze sexualitu a intimitu v téhotenstvi u Vasi partnerky ovliviiuji vice
psychické nebo fyzické zmény?). VétSina, konkrétné 61 % respondentt uvedla, ze vnimayji spise
psychické zmény, zatimco 39 % fyzické zmény. Nejcastéji byly zminény obavy Zen o pribéh
téhotenstvi (7; 35 %). Mezi fyzické zmény, které byly Casto zminovany, patfilo narGstajici
téhotenské bricho, které uvedlo 39 % respondentii, vyskyt strii naopak nejméné uddvanou

odpoveédi (8 %).

Podle vyzkumu Bancroft a Graham (2011) fyzické promény, jako je naptiklad zména vahy po

porodu ¢i vyskyt strii a jizev, mohou negativné ovlivnit Zenské sebevédomi a vést k poklesu
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zajmu o sexualni aktivitu. VIiv vyskytu strii u t€hotné Zeny na sexualitu a intimitu v mém
priazkumu oznacilo minimum muzi. Budinskd (2022) se ve svém prizkumu zaméfila na
problémy, které t€hotné Zeny cCasto pocituji a mohou omezit jejich sexudlni aktivitu.
Nejcastejsim divodem pro zmény v sexualité byla unava, kterou uvadélo 48 % zen, nasledovala
nevolnost a zvraceni, které ovlivnilo 38 % zen. Tyto potize jako diivod zmény z mych vysledki

uvedlo pouze 15 %.

Kazdy trimestr se sexualni touha u Zen individualné¢ méni. Béhem prvniho trimestru t€hotenstvi
dochazi ke sniZzeni zajmu o sexudlni aktivitu, naopak ve druhém trimestru mohou Zeny
pocitovat nartst libida. Ke konci t€hotenstvi, tedy ve tfetim trimestru, nastava zfetelny pokles

zajmu o sex (Dusova, Hermannova, Majdysova, 2019, s. 100).

Pruzkumna otazka €. 2: Jak se zménila sexualita a intimita muZe v obdobi téhotenstvi?

Touto prizkumnou otdzkou se zabyvala dotaznikova otazka ¢. 12 (VSiml jste si v priubéhu
téhotenstvi, Ze se VasSe sexualita a intimita k partnerce zménila?). 43 % muzii z mého
prizkumu si nevS§imlo zmény v sexualité a intimité k partnerce, a tudiz na otazku €. 13 (Co si
myslite, Ze bylo diivodem zmény?) neodpovidali. Zbylych 57 % zhodnotilo, Ze se jejich
sexualita a intimni zivot k partnerce v prub¢hu t¢hotenstvi zménila. Tyto respondenti na otazku
¢. 13 odpovidali. Nejvice uvadénou odpovédi muzl byly obavy z poranéni zeny nebo plodu
(10; 31 %), coz mlze byt zpisobeno nedostatkem informaci muzi o bezpecnosti pohlavni
aktivity v prubéhu teéhotenstvi, nedostatkem komunikace s jejich partnerkou nebo predsudky
ohledn¢ sexudlnich aktivit béhem t¢hotenstvi. Dal§im faktorem ovliviiujicim zménu sexuality
u muza byla pfiprava na otcovskou roli, kterou zminilo 23 % (7 respondentd). Na zménu
sexuality muZze v obdobi téhotenstvi mohou mit vliv také zménéné pohlavni organy Zeny. Tuto
odpovéd’ uvedl jeden zrespondentti (3 %). Tyto zmény v prabcéhu téhotenstvi Zen jsou
zpusobeny zvySenym prokrvenim péanevni oblasti, coz mize vést k otoku genitalii, a také

hormonalnimi zménami, které ovliviiuji vaginalni sliznici.

Jamali et al. (2018) ve svém vyzkumu zaméfeném na sexualitu muzii a jejich postoj
k sexudlnimu vztahu béhem téhotenstvi jejich partnerky zaznamenal téméf shodné vysledky.
Polovina muzii, konkrétné 51,4 % uvadéla zménu v podobé snizené touhy po sexu. Stejné je
tomu ve studii Fernandéz-Carrasco et al. (2020), zabyvajici se sexudlni touhou v téhotenstvi

u obou partnerti, kde neceld polovina muzt (43 %) projevila zmény ve své sexualit¢.

V téze studii Fernandéz-Carrasco (2020) je evidentni, Ze jako nejCastéjsi pfi€inou promeny
sexuality muzii byly psychické zmény a hlavné obavy. Dalsim dalezitym faktorem ovliviiujicim
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sexualni touhu muzt byla zména roli v paru, coz bylo také jako Castd odpovéd’ respondentti
v mém priuzkumu. Néktefi muzi totiz svou téhotnou Zenu vidi spiSe jako matku nez jako
sexudlni partnerku. V prizkumu Holatkové (2023), ktery mél za cil zkoumat, zda a jak se
u muzl, kteti prosli obdobim tehotenstvi s jejich partnerkou, méni jejich sexudlni prozivani.
Stejné jako ukazuji vysledky mé prace, také vétSina ucastnikli potvrdila, Ze prozivali strach
z mozného poskozeni ditéte béhem intimnich okamzikd. Tyto obavy mohou vést k doCasnému
omezeni sexudlnich aktivit a ptehlizeni vlastnich sexuélnich potfeb. Mensi ¢ast ucastnikli se
s témito obavami setkali pouze z doslechu, povazovali je za mytus tykajici se sexudlnich aktivit

v téhotenstvi, a vyznamnég jim pomohlo ziskani informaci.

Pruzkumna otazka €. 3: Jak muzi vnimaji sexualni aktivitu v obdobi téhotenstvi?

Tato prizkumna otazka byla vyhodnocena na zaklad¢ otazky ¢. 18 (Vnimadte, Ze se frekvence
sexudlni aktivity s partnerkou v pritbéhu téhotenstvi zménila?), ¢. 19 (Jak jste byl spokojeny

se sexudlni aktivitou v pritbéhu téhotenstvi?)

Otazka ¢. 18 (Vnimate, Ze se frekvence sexudlni aktivity s partnerkou v pritbéhu téhotenstvi
zménila?) zjistovala, jak muzi vnimaji zmény v Cetnosti sexualni aktivity s partnerkou béhem
téhotenstvi. Sviij postoj vyjadrili pomoci petibodové Likertovy Skaly, kterd nabizela hodnoty

[RA4

4 % respondentt (2), zlstala stejna u 29 % respondentti (16) a u 41 % (22) se spise snizila.

Vysledky jsou shodné se studii Grussu et al. (2021), ktera uvadi vysledek snizeni frekvence
sexudlni aktivity v prib¢hu téhotenstvi, s vyraznéj§im poklesem pozorovanym zejména ve

tietim trimestru. S témito vysledky souhlasi také studie Dwarica et al. (2019).

V otazce €. 19 (Jak jste byl spokojeny se sexudlni aktivitou v pritbéhu téhotenstvi?) byli muzi
dotazovani na spokojenost se sexudlni aktivitou v t¢hotenstvi. Vyjadiovali se opét pomoci
petipolozkové Likertovi Skaly, kterd zahrnovala hodnoty od ,,velmi spokojeny* po hodnotu
,velmi nespokojeny*. Velmi spokojeno bylo 20 % respondentd (11), primérnou spokojenost

vyjadrtilo 30 % respondentii, pouhych 6 % respondentti bylo velmi nespokojeno (3).

Ve studii Kulhawik et al. (2022) zkoumajici zmény v sexualnim chovani u part, 63 % muzi
uvedlo spokojenost s Cetnosti sexudlni aktivity v obdobi téhotenstvi. Stejné vysledky
spokojenosti s ¢etnostni pohlavniho styku v t€hotenstvi udavali respondenti v mém prizkumu.

Khalesi et al. (2018) ve své studii, ktera se zabyvala vlivem téhotenstvi na sexudlni funkce para,
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zjistil, Ze u muZzl se spokojenost se sexem v prvnim a druhém trimestru nezmeénila, ale ve tfetim

trimestru mirné poklesla.

Nejcastejsimi divody snizené frekvence pohlavniho styku jsou poranéni plodu, obavy
o prospivani téhotenstvi a obavy z potratu nebo ptred¢asného porodu. Muzi se nejéastéji obavaji

poranéni zZeny a bolestivosti zeny pii pohlavnim styku (Vrzackova, 2015).

Pruzkumna otazka €. 4: Jaké maji muzi obavy z pohlavniho styku v obdobi téhotenstvi?

K ziskéni odpovédi na tuto prizkumnou otazku byly pouzity odpovédi z dotaznikové otazky
¢. 10 (Jaké obavy jste pocitoval?) a C. 11 (Jak jste se s obavami z pohlavniho styku
v téhotenstvi vypoiddal?)

Nicméné témto otazkam predchdzela otazka €.9 (Obdval jste se mit pohlavni styk s partnerkou
v téhotenstvi?), ktera vyloucila muZze, ktefi neméli obavy z pohlavniho styku s t¢hotnou
partnerkou (25; 46 %) a na otazku ¢. 10 a €. 11 neodpovidali. VEtsi podil respondentt tvofili
muzi, ktefi vyjadrili urité obavy z pohlavni aktivity v t¢hotenstvi (29; 54 %) a odpovidali na

nasledujici otazky.

Vysledky obav muzii z pohlavniho styku v téhotenstvi se shoduji s prizkumem Pekarové
(2022), ktera se zabyvala otazkou, zda se par obaval mit sex v t€hotenstvi. U 16,8 % part méli
muZi obavy, zatimco Zeny ne. Naopak v 8,6 % piipadii se muzi obavali méné. Vypliva z toho,
ze muzi méli obavy z pohlavniho styku v t€hotenstvi vice nez Zeny. To potvrzuje studie Rados,
Vrane$ a Sunji¢ (2015) publikovana v zahrani¢i. Tato studie ukazala, ¢ muZi maji vice

negativni postoj k pohlavnimu styku nez jejich t€hotné partnerky.

V otézce €. 10 (Jaké obavy jste pocit’oval?) byli muzi, kteti v ptedchozi otazce vyjadrili obavy,
tazani jaké obavy pocitovali. Nejéastéji uvadénou odpovédi byly obavy z poranéni zeny nebo
plodu (16; 55 %), Dale uvadeéli obavy ze zpisobeni potratu (4; 14 %) a z pfedc¢asného porodu
(2; 7 %).

Vyzkum provedeny Ceskymi autory Brtnické a kol. (2009) také analyzoval obavy spojené
s pohlavnim stykem. Ze studie vyplivaji shodné vysledky. Muzi projevovali obavy piedevsim
z mozného ohrozeni své partnerky ¢i plodu. Kromé toho uvadé¢li také strach z negativnich
dopadli na plod a obavy z pfed¢asného porodu. Danicsova (2020) ve své bakalarské praci
doséhla stejnych zavéri. Navic se zmifluje o obavach muzii z mozného krvaceni Zeny po

sexualni aktivité.
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V otazce €. 11 (Jak jste se s obavami z pohlavniho styku v téhotenstvi vypoiddal?) byli muzi
dotazovani, jak se vypotadali s obavami z pohlavniho styku v t€hotenstvi. Nejvice respondenti
(37 %) uvadelo, Ze jim pomohla komunikace s partnerkou. Naopak pouhé 2 % muzi, coz byla
nejméné cCastd odpovéd’, si vyhledavali informace o mozZnosti pohlavniho styku

béhem téhotenstvi.

Vysledky potvrzuje studie Lorenzo et al. (2020), ve které je zdlraznéné, ze kromé vzajemné
podpory je dobra komunikace dilezitym prvkem spokojeného vztahu. Také studie MacAdam
et al. (2011), kterd zkouma vliv komunikace v partnerském vztahu na uspokojivy sexudlni zivot

paru, vnima komunikaci jako diilezity néstroj prevence neshod a probléml mezi partnery.

Po porovnani s jinymi vysledky je zfejmé, ze komunikace mezi partnery ma velmi dualezity
vyznam. Nejenze umoziuje partnerim vyjadfit své potieby a obavy tykajici se sexualni aktivity
v tomto obdobi, ale také pfispivd k jejich vzdjemnému porozuméni a sblizeni.

Tato problematika je vice rozvinuta v teoretické ¢asti prace.

Pruzkumna otizka €. 5: Zajimali se partnefi t€hotnych Zen o problematiku sexuality

v téhotenstvi a odkud si informace zjiSt'ovali?

Pata prizkumna otdzka byla analyzovana prostfednictvim otdzek €. 5 (ZjiSt'oval jste si
informace, kdy neni vhodné vést pohlavni Zivot v téhotenstvi?), které zjistovala, zda si muzi
vyhledavali informace, kdy neni vhodné vést sexudlni Zivot v obdobi té¢hotenstvi. Na tuto
otazku respondenti reagovali vyrovnané. Polovina z celkového poctu (54) respondentd,
tj. 50 % (27), odpovéedéla, Ze si informace vyhledavala. Tito muzi dale specifikovali, odkud
informace nejvice zjiStovali. Nejcastéji muzi uvadéli, Ze si informace hledali na internetu
(9, 33 %), zjistovali je od partnerky (6; 22 %), od gynekologa (5; 19 %), také si informace Cetli
v knihéch (4; 15 %) nebo zjistovali od kamaradu (2; 7 %).

Votazce ¢. 6 (Vyhledaval jste si informace tykajici se sexudlni aktivity v pritbéhu
téhotenstvi?) bylo muzim polozeno, zda si hledali informace o pohlavni aktivité¢ v obdobi
téhotenstvi. Vyhledéavalo si je 25 respondenti (46 %), kteti dale popisovali zdroje, odkud
informace ziskavali. Stejné jako u pfedchozi otazky, i zde bylo nejcastéji zminéno z internetu

(12; 48 %), z knih (6; 24 %), od partnerky (4; 16 %) a od gynekologa (3; 12 %).
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Oravova (2021) dospéla k podobnému zavéru, kdy ve svém prizkumu zjistila, ze z celkového
poctu respondentt (120) si 47 muza (45 %) informace vyhledavalo. Jako nejcastéjsi zdroje
zjistovani informaci uvedlo 30 muzii (63,8 %) internet a 8 muzi partnerku/manzelku (17 %).
V prizkumu bakalatské prace Danicsové (2020), ktery se mimo jiné zabyval informovanosti
paru o problematice sexuality v t€hotenstvi, zjistila, Ze pouze 4 pary z 10 dotazovanych si zadné

informace nezjistovali. A 3 pary informace ziskali v rdmci prenatalnich prohlidek.

V oblasti sexuélniho Zivota pfed porodem je v literatufe zaznamendno jen minimum studii.
Vétsina se soustfedila na sexualni Zivot po porodu, a to s omezenym zaméfenim na obdobi pred
nim. Pokud existuji néjaké studie tykajici se tohoto obdobi, jsou zpravidla jiz n¢kolik let staré.
Myslim si, Ze by se Vvétsi pozornost méla vénovat vyzkumu sexualniho Zzivota b&hem
téhotenstvi, zahrnujiciho i obdobi tésné pred porodem. Dale je dilezité, aby se tyto studie
neomezovaly pouze na Zeny, ale zahrnovaly cely par nebo jenom muZze, nebot’ t€hotenstvi je
spoleénym prozitkem obou partneri. Hlavnim cilem by meélo byt normalizovat diskusi
o sexualité, pohlavnim styku a souvisejicich tématech, aby se pary mohly oteviené ptat na

informace, které je zajimaji, aniz by pocitovaly ostych.

60



12 ZAVER

Tato bakalatska prace se zabyva tématem sexuality a intimity paru béhem t€hotenstvi vnimanou
muzi. V teoretické ¢asti je prostiednictvim odborné literatury podrobné&ji rozebirdna sexualita
v t¢hotenstvi z pohledu muzii. Cilem bylo stru¢né predstavit sexualitu a intimitu v tomto obdobi,
zkoumat zmény v sexualni touze u muzl, analyzovat k jakym zménam dochazi v touze po sexu
u muze a kdy je pohlavni styk v téhotenstvi nevhodny. Dale zmény, které se v téhotenstvi

u zeny vyskytuji a zmény u partnera, v€etné promen partnerské role v roli otce.

Na teoretickou ¢ast navazuje praktickd, kterd vyuziva nestandardizovany dotaznik vlastni
tvorby s uplnym zachovanim anonymity respondentti. V praktické ¢asti prace byl stanoveny
1 hlavni cil, kterym bylo zjistit, jak muzi vnimaji sexualitu a intimitu v obdobi té¢hotenstvi.
Prizkumu se zucastnilo 61 muzi, av§ak pouze 54 Gipln€ vyplnénych dotaznikti bylo zaclenéno
do analyzy. Na zakladé péti dil¢ich cili bylo formulovano pét prizkumnych otazek, jejichz
odpovédi byly diskutovany a vyhodnoceny v zadvérecné ¢asti prace, kde bylo dosazeno plného

naplnéni stanovenych cila.

Na zéklad¢ provedeného prizkumu vice nez polovina muzi uvadi, Ze se jejich sexudlni Zivot
v pribéhu téhotenstvi zménil. Nej€astéji uvadénym divodem byl strach z mozného zranéni
téhotné zeny nebo plodu. Tato obava je dasledné¢ zkoumdna i v otdzce tykajici se obav
spojenych se sexem v téhotenstvi, kde vétSina muzi také vyjadrila tyto obavy. MuZi rovnéz
pozorovali zmény v sexudlnim Zivoté svych partnerek, pfi¢emz nejcastéjSim divodem byly
obavy Zen o t&hotenstvi a obava z pfed¢asného porodu. Piestoze se sexualni Zivot paru
v prubchu te€hotenstvi méni, frekvence sexu zlistava vétsinou podobna a muzi nejcastéji uvadéli

spokojenost se sexudlnim a intimnim Zivotem s t€hotnou partnerkou.

Sexualita a intimita jsou tématem, které¢ je sice diskutovdno, ale malo systematicky
prozkoumano. Je potieba vyzadovat vice pozornosti ze strany gynekologli a porodnich
asistentek, aby byly nejenom téhotné Zeny, ale také jejich partnefi plné seznameni s touto

problematikou.

Prostudovéni tohoto tématu mi poskytlo zajimavé poznatky, které povazuji za velmi dilezité.
Mohou byt prospésné nejen Siroké vetejnosti, ale také partim, kteti t€hotenstvi prozivaji nebo
planuji. Pfi patrani po relevantni odborné literatufe jsem byla pfekvapena nedostatkem
aktualnich ¢eskych i zahrani¢nich publikaci a studii zabyvajicich se touto problematikou. Proto

jsem se zameéfila na literaturu, ktera se alespon ¢aste¢né dotyka daného tématu
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14 PRILOHY

Ptiloha A — Anatomie pohlavnich orgadnii muze (Koliba, 2019, 5. 39) ..ccoooviiviiiiiiiieiie,
Ptiloha B — Anatomie pohlavnich organii Zeny (Koliba, 2019, 8. 35) ..cccevviiiiiiiieeieeeee
PFHIONA C — DOLAZATE ..ottt ettt e esave e s enae e
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Ptiloha A — Anatomie pohlavnich organii muze (Koliba, 2019, s. 39)
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Ptiloha B — Anatomie pohlavnich organii Zzeny (Koliba, 2019, s. 35)
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Piiloha C — Dotaznik

Dobry den,

Jmenuji se Tereza Slezakova, studuji 3. rocnik oboru porodni asistence na Univerzité v Pardubicich.
Touto cestou bych Vas chtéla pozadat o vyplnéni dotazniku, ktery poslouZzi jako podklad pro moji
Bakalaf'skou praci na téma ,,Sexualita a intimita paru v t¢hotenstvi vnimana muzi“. Dovoluji si Véas
také pozadat o co nejpiesnéjsi a pravdivé vyplnéni dotazniku. Ugast v priizkumu je dobrovolna a
predevsim zcela anonymni. Pfedem Vam dékuji za spolupraci a Cas, ktery jste vénovali vyplnéni
dotazniku.

S pranim hezkého dne, studentka Tereza.

spravnou odpovéd prosim zaskrtnéte, popr. napiste

1. Jaky je Vas vek?

a. 18-25
b. 26-35
c. 36-45
d. 46 avice

2. Jake je VasSe nejvyssi dosazené vzdelani?
a. Zakladni

Stredoskolské bez maturity

Stredoskolské s maturitou

Vyssi odborné

Vysokoskolské

o ac o

3. Mate néjaké predeslé zkuSenosti s t€hotnou partnerkou a porodem?
a. Ano
b. Ne

4. Bylo t€hotenstvi Vasi partnerky rizikové?
a. Ano, od kter€ho mesice tENOtENSIVI? . ..o ettt

b. Ne

5. Zjistoval jste si informace, kdy neni vhodné vést pohlavni Zivot v t€hotenstvi?
A, AN, KA ..
b. Ne

6. Vyhledaval jste si informace tykajici se sexualni aktivity v pribchu t€hotenstvi?

A, ANO, OQKUA ..o
b. Ne
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7. Mluvili jste s partnerkou o vasich postojich k sexualité a intimit¢ v t€hotenstvi?
a. Ano
b. Ne, ZJak€ho dUvOdU?. ..o e

8. Branily Vam néjaké diivody v prubéhu t€hotenstvi v sexualni aktivité s partnerkou?
A, ANO, JAKE AUVOAY .. et e
b. Ne

9. Obaval jste se mit pohlavni styk s partnerkou v t€hotenstvi?
a. Urcite ano

SpiSe ano

Caste&né (pokracujte prosim k otdzce ¢. 12)

Spise ne (pokracujte prosim k otazce ¢. 12)

°o oo o

UrcCit€ ne (pokracujte prosim k otazce ¢. 12)

10. Jaké obavy jste pocitoval? (vypiste, prosim)

11. Jak jste se s obavami z pohlavniho styku v t€¢hotenstvi vypotadal? (vypiste, prosim)

12. Vsiml jste si v prubehu t¢hotenstvi, Ze se Vase sexualita a intimita k partnerce zménila?
Urcite ano

SpiSe ano

Castecné (pokracujte prosim k otdzce ¢. 15)

Spise ne (pokracujte prosim k otazce ¢. 15)

o 0 o

UrcCite ne (pokracujte prosim k otazce ¢. 15)

13. Co si myslite, Ze bylo divodem zmény? (vypiste, prosim)
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14. V jakém trimestru t€¢hotenstvi partnerky jste pocitoval zménu nejvice?
a. L trimestr
b. 1L trimestr
c. I trimestr

15. Zmeénila se sexualita a intimita u partnerky v prabchu t¢hotenstvi?
a. Urcité ano

SpiSe ano

Castené (pokracujte prosim k otdzce ¢. 18)

Spise ne (pokracujte prosim k otazce ¢. 18)

o ac o

Urcite ne (pokracujte prosim k otdazce ¢. 18)

16. Myslite si, ze sexualitu a intimitu v t¢hotenstvi u Vasi partnerky ovliviiuji vice psychické nebo
fyzické zmény?
a. psychické zmeény, jJak€? (VYPISte PrOSII) ... ... ..o coeveeiee it it ee e et et e e et e e een e e e e

17. Pokud jste si v§iml zmen, jak je vnimate?
a. Pozitivné

Spise pozitivné

Ani pozitivné, ani negativné

Spise negativné

Negativné

oo o

18. Vnimate, ze se frekvence sexualni aktivity s partnerkou v priubéhu t¢hotenstvi zménila?
a. Zvysilase

Spise se zvysila

Zustala stejna

Spise se snizila

Snizila se

oo o

19. Jak jste byl spokojeny se sexudlni aktivitou v pribéhu t€hotenstvi?
a. velmi spokojeny

b. spokojeny

c. pramérné spokojeny
d. nespokojeny

e. velmi nespokojeny

20. Vnimal jste sexualitu a intimitu u pfedchozich t¢hotenstvi stejné? (otdzka pouze pro partnery
s piedeSlymi zkuSenostmi s téhotenstvim)
a. Ano
D, INE, CIML SE LISTLAZ ..ottt e e ettt e e e e s e et e e e e s ssenaaaeeessssanraeeesaeees
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